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Us cottclnsions de cette commisi 
fane vaste enquête sardes résal 
œtneîle, c’est-à-drrepar lavaee 
semeat appliquée en Allemagne 

à Une étude approfondie d’u 
mies. Jjes matériaux réunis pai 
chargée .de ces recherches aeroi 
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aéthode i 
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OTioîdei 

lequel va so 
considérable 



GAZETTE MÈDICil 

prépwati 
aployons depuis plus de 

es aecidents héoaOîTliagiqBPÇ açoom- 
)lus ou moins profonde.. La patliogé,7 
ecliaînement de. c.es phépomènes sont 
sTOir. (TheLancst, juillet 

î favorables. Depuis 
Il s’agit d’une petite fille de cinq mois, qui s’était to.ujou^ 

bien portée depuis sa naissance et qui fut prise tout à coup 
d’agitation extrême, , demandant je sein à chaque instant et lé 
rejetant presque aussitôt. Le lendemain elle eut plusieurs vor 

temps les douleurs se traduisaient par des cris revenant à des 
intervalles plus ou moins éloignés. Ce n’qst que le.trojsième 
jour que M.‘ Langmaid fut appelé auprès de \i petite malade, 
1} l'a trouva dans un état de prostration extrême.'Le pp.uls était 
à 1^. Le ventre n’était ni ballpnné, ni doulp.urqux à la près-, 
sion. En introduisant l’index dans le rectum, pn. trouvait me 
tumeur, irrégulière à son centre et rappelant les tumeurs du 
col de Tulérus. En même temps, une, tum'enr eylindrigue pour 
vait être perçue dans'la région, du colon dsscendant, Peux 
heures plus'tard, l’intestin invaginé était descendu jusqu’au 
voisinage de l’anüs, et l’pn pouvait se rendre compte de si cor 
ioration, qui rappelait celle" du chocolat, 

La situâtion re'sta la même pendant les deux jours quj sui-; 
virent.’Pois, tout'à epup,'!^ cedes 'saiÿlantês dispsiufenU 
l’enfant reprit de la gaiefé, se remit' à têt'er, pi Igs mâtières 'fér 
cales reprirent leur caractéfg normal.'La tumew aïsi.{ Si- 

xcellence de ce programme 
3é plusieurs épidémies de 
as sporadiques de chaque 

guérir 

équivalait 
lentant ce fait inttoessaut, le doeteup^ltney établit 
tement ■pallïàtif dél'i!itussus.ception donne HUggror 
guérison de 50 p,-iQÛ. Le prqnôstio dépend psprdcs 
1 reste, de Ig situation de l’inyagmaüqp, Ljjrsqu’i} 
ntestin grêle, et lorsque la vglvHle iléorcanpale est 
les chances sont bien moins favorabl.es que Iprsÿ 
du côlon descendant, fiiest, en effet, dans fié iîfift 

le Tou est le plus en droit d’espérer jme gute spoit 
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-chirurgicale d’Edio 

survenu chez dgs sujets racMtlqn 
.^’^stoiré d*im enf^t de 

si^es habituels du rachitisme, et 
cachexie profonde, de débilité mu 

^p. REcotm^ |5 J 
e mieu^ approprié a fait cesser les accid 

■afepif m .®9pV S?â8?9ïB Ete 
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■'Variole î. — Rougeole 18. — i 
5. — Bipthèrie, croup 85. .— D 
—'Jn'feotions.puerpérales.S. . i 
— Méningite i;tubercul; pi;alguê) 

QUÂSSINE FREIKONT 
amer, Stiâagogm, ÿtomaeMqne, iqiéritif. 
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‘ apôtrfis irpjp . du 
Bs'ivüent La|.a|ipjrtgr>^^ 
Lues publiées fit d’autres mé- 
, aue: _Jipus avons déjonUléss avec la plus 
irs que monexcelleijl.aituécriyMt sathese 
foid en, thérapewigue.» Û.y .a .dans 
,vail des.pages,tai^a.y,Çp la .plus ^grande 

; âé se rendre à ètêttin 

qa’il.seraitià .te&isplue : 

imte, mais Ikeooîques, -eités -par 

iu àXyoPiPOUj:'rS!^S(^„.dés 
!.,réciamait' pas, i’Ài^éraie 

.(yiaBADis-; 



aiNIQDE CEffiURaiOALl 

exceptionnelle 
[ cùntrâirèV ünè! jireiàTèïe' atte'mte, lo 
h sëmK(e préispos^ a de nouvelles i 
arrive pour .la malaria,. . . • 
i,nul doute, ,â sa placé daiis fa secondi 
malaises A répétitiôn.jté ïàit'^n’est 

npè|e4!tj?i.édj.caJ.p,u.spQn^é^ .. 
Qeipoim;J-érys.ipèle..traumaM^ae ?. Lç! 

;''^raisséût'mue 
'•ïàèlqùes^^îs-:' in tel jugement. Parier vaguement d’une observation de 

pt ans, de proportions centésimales qui portent sur des mil- 
5-de cas disparates, représentant des grandeurs d’espèces i;èt;antériebréié'ent bffé'ctélî’érÿsi^ vient à 

ié ■ pu pp'éfé^ fst^il •pàrHcÜièremènt 'èxposê à 1 ’éry- 
iimâüque,^',ou,';.en'^ÿâ;ÿ.rés ^ Çfëmfér éryà- 
sérVilJHP^^séîa'uàé'se^^e^^ ■ 
répop^s affirmatives et aux^prëuyés'qué'lé'îô 
s joindre quelques faits^.a^se2^.^§cluânts .apportés 
collègues;, Cependant.'je-.cp.mpris-.lneg'i^^^ fallait; 
aîner:.la conviction,-des exemples pîÿs nombreux et 
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érysipèles sneeessifs portent sur la mèmè régioni à la face »ï 
exemple, n’a évidemment rien à faire ici; ■ . ■ ;; f;;i 
: Beste donc la prédisposition générale due à l'état çpnstiv 
tutionneiae l’opérée.’ 0r, je ne saurais trop le répéter, malgré 
son grand âge, Mme B... jouit d’une excellente sapté, fJem’Si 
pn^sauf ctuelctues_ manifestations rhnmaüsniÿes et névrMgi- 
;5üês"dês’^ïl)ém|n^fe)évèr Ïâns7à vfe:ànéneôï5 pucnno 
malaiÙe graye-et r^tïouyer.j,!natgré; l’examènié plui; a'ttenfiï 

; rapides (1). 

Pfopis 

marquer que, si Pèxanthême s’est 
certaine époque; cé-qüi n'e permei 
sin^llèrè aptitudir'morbide pérsût 
ç^sd d’apparaître pendant 26 ans, t 
l’aptitude én queslioniyait tiendùn 
en 1876 et 1882, l’e.rysipele a surgi di 
bléssure, i:’est.rà-;dire dans des ’ pç 
d’inypqner une réceptivité particnlié 

llppéialion, la rê^lb 

Qpléôpêrâüe 

J,a cause appréciable èt invoquée àvait 
ime. Mme B... avait mangé tin aliùiént < 
ilemeut ; de là indigestion et apparition ■ 
angé, avec quelque raison .saus doute, les 

; l’érysipélè 

iésBdds’&nb 
quélés Ciôse 
ritidigéStioii. 
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ié,î4873)j’^ 
fâyorable, à 

mVAUX ACADÉUIQUES 

IçiiîÉiira; 
L’^Utjeuçsgstrtavec avantage de^l’io) 
dicâtion Bpnalumi,.^i ^ 
iaciies-; ySôrïpimes f tei^ l^ïiipiûîfr 

miéfs.^ie:,l^ènip 
îQnseffelSîpromptenje 
' Pajpplicatidn topignè 









§0Ü, dit*» tepmaanfe 

, rMàeüSf 

plomB,'msufesan^ ^ur êfre ^ sp'ëhaâpt^ar 
i‘'àâîïèilS/li 

JOlti-auèTôi'coniiàti îfà‘- 
, séjourné -jienaanf Juei(jup 
iil é^rtlemént'ifu pfomS f 

FOMÜlAip, 

W :As4t«, ’ ÂSfientJgr 

BÎBLIOGBAPHiQDE 

l'hypertropUe 



.i.-Frédéric.Thomas, 
is^ médaille d’or et phi 

; J^ûjonj^e niiüistre « 
i .tÇucûpp^puKique^êt ceflô du directeûrded^ôpitàrTenon, 
■ suc^Bf àüx suites d’un 



AUemagjK: im. 1®:dix!teurs‘Bering.pirfessenr d’opûato^ • 
gié,iStu«gàrt,'êl®LÆdio,professeiirid’<çhlalmoIoBe,àBreslau. 

■de lÀôcytyforiàSWêVenfibii'ofBImdmsa'Sirealfield; profes- 
æur d;o_pj!talmoloçe,àI^ndres. u.v. . 

faris7!^“:FÉiiïàT^SS^d^^t3“'d#‘0Se-Wf%ts, à 
Paris, et Layel/prSfëSeüT piÿ^Sëj t-Borte-^xr 
,,IMiirM^7l^.’JlÿS^^^^p^d^'pr<,[fs^éuræopiii3lmôlogh, 

julurin, et&BrnWj-^SJçtesseur p’.hygièie.'à'PaTOjr ‘ ^ 
? P>aÿsiBasa Mrteidboteurc&ellep^profeieuri’ipÿtel^^^^ 
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ses périphériqu' 
?I 

présenté quelques particnlarités 
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i pratiquent 

lattoî'fs, égoutSj vidangés. 

ens employés, le 
Mérite et à^prop< 

des désinfeotants 
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, péritiphlite. 

l’histologie 



:fureux camus,! 

mim 
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presaon disparaît; 

remarquable propriété , 
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angine diphtè- 

l’application 
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bvjdcalh. 

juin, le poids corporel agrégat 

pour retomber à 26 kilogrammes, fin juin. A partir de et 
ment, il alla de nouveau en augmentantj.sans interrupii» 
à la fin d^octobre, lorsque le malade sortit de l’hôpital { 
son poids corporel était de 33 kilogr. Ii2. 

En résumé, il s’agit dans cette observation d’un ex( 
très rare de paralysie diph'tèritiqué de la portion inférie» 
l’œsophage, survenue à la suite d’une paralysie bénig 
de même nature, des muscles pharyngés. En outre le n 
fut atteint d’une atrophie générale passagère, qu’il y a î 
considérer comme ayant été de naturé trophoneurôfiqui 
le malade introduisait dans son estomac une grande qu 
de madère alimentaire qui était non seulement digérée. 

omprénd deux stade 

TRAVAUX AGABËMIÜÜES 
;e convenables, ces préparations 
s bacilles cylindriques se détachai ACADÉMIE 

eur n’ose encore se prononcer sur la question de savoi 
bàcillès qu’il a observés dans ces conditions sor 

aes à ceux signalés récemment par M. Martineau e 
, par Birch-Hirschfeld (1) en Allemagne, comme étar 
téries delà syphilis. Ü ajoute qu'il a rencontré dan 
lu chancre mou d’autres bacilles, plus -allongés, plu 
assez semblables aux bactéries charbonneuses, mai 

tes de celles qu’il a entrevues dans les production 





GAZETTE 



par la masse des appareils digestif et locomoteur. 
Dans ce but, l’auteur a cherché dans le squelette les ter¬ 

mes les pins propres à représenter cette masse active du 
sorps, et il en a poursuivi l’étude comparative dans les es¬ 
pèces, les âges, les raceset les sexes. 

Le premier chapitre est consacré à l’étude de la sigtUfica- 
Hon des dioerses parties du sqmlMe. L'auteur fait ressortir 

Jtaldes membres dans une espèce donnée. 
re III roule sur le poids absolu du crâne. Diffé- 
ux font ressortir l’influence delà taille sur cepoids* 

face est plus développée, rela¬ 
ies inférieures que chez lès Eu 



Ï (81 fois SIBT 100).:-i-_Chfiz -renfanthou-veau^n 
un poids relatif éno;rme.- ^ - • 
> se-manifeste ripfluenée du poids dePencéplia 

VARIÉTÉS 
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PATHOLO&IE MÉDICALE 

Qnelle sera, d’autre part, la i 
charbon conférée aux nombreu3 

quelque beaux que soient les r 





PHYSIOLOGIE 

^ de médecine 
janvier 1883, 



GAZETTE MÉDICALE 

TBAYAÜX ACADÉMIQUES 

ACADÉMIE SCIENCES 

ï plus prolongé. 
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i typhoïde 

ble glande 

de. pénéiraüo 
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ACADÉMIE 
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RANS] 

a 1880 à i’hôpitai d 
syphilis, cérébrale, 
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Hallopeau, Pathologie Externe. 
Humbert, Pathologie $tfeme. 

L’épilepsie partielle de l’enfance, 

I proposition précédente que l’êpilepsîe 
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regrettable que rimprobatiô 

! dès rorigine rexpérience pour laquelle lé Cîoïisar 

CfflEUEGIE EEATIQTJE 

èpendant, M. Blum'k pâssè ôiïtre -^'ét îl à bïe 
sa malade a' 'Üû à"son ^audace uaê'’ guénsoû au'- 
H, èf peut^êtredéfiïJtive. Nbuë%vdiié,'dû-restè, 
a’y a pas une tèllé diffêrencë éntre'îà'fdrdé-dépioÿée 
!m:ent'dan^'Féléngalj'oii‘" simple'''ét ëellé 'qui ’ aîm'lne 
menti pour qu’uù ébftnir^éii qûî'né ’craiut pa^'-ta 
:''dé' ces mi^oéüvres redouté béaücôup- ]& séëôndé.' ■ ' 

miéht dt l'éligatioû qu^il^onv^nt d’établi^;-niais b 
5 déü^'pfo’cé'dés- d?uné 'uiéth'ô'dé' îdéhtiq'ùéjTa tractiéh 
e plus' ou Hâiüs^fôrtèj' àlifeit Ouuon jùSqu’-à-la niptûré'; 
rtj étj'd’àùtré partV la'section du ne'rî-dâ’ns' sà'cônti- 

autra (^use d’^rr.eur à laqimUe n| parmt pas piqué s 
M.' Biûm et^ qvu 'jetté H? certain'dbiite sur tem^orai) 

telle da nerf V^açiié-' Jè veux pqHér 'dë, l’allon- tré qu"il i 
; ^nsidérabie produit par l’élongatibn' et préeé- ordinaire 
ce^ Lés expérience^ de Tiliaux ont, depuislong- ParracHé; 
•é l’importance d.e ce pbénomçpe/ ppisquirpeut première 
âÔ.çenümètréS pourïeméÿanétieçiib’itaLPûur ' 'On le 
•ne le sous-orbi^re, nous trouvons daosTobser- Parracbei 
)cteur B.a^l(l), qu’une traction de 21dlogrammés éntré ces 
•oduit une élongation de 3. centimètres, et dans UrrrdriaU 
II, qîi’une • tr^tion 4 Bîpgrammes a encore d’un'e'pai 

^me allongement aveu farrachement du nerf. Si nuitë''‘ Ia 
paraît probable en i'^bsence d’indication cou-: tous les < 

a concordance dpS-^^iÇf?® P?;icé’d'èats, 'M.' Blûm ^ 
étendue du nerl éuieyé pb lâ-ÿm'ension du. irag- rêpaî^tio 
mtre iei.ipors. desa.pinçe,;il a simplément --'lià'^Pé 
Dgement que sa traction avait produit. Lë prfn-: êsf-^éllé i 
je qu’il attribue un, peu |bjéqriquenieût à l’arra- '=“Eét-eI: 
donc illusoire..'Quant à l’épreuve" cîiniquej on - gila p 
après son unique observation' qu’elle n’était pas là Sëc( 

t l'on peut ajouter âprès les tiois oVsérvatibns ^ ^ =-• 

a’elle- est pratiquée acti 
jràvé (^èYéldngafwfèt' 

ïi
il

fi
ï 
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ostéopby tés . Quand on ne prend . 
sni syphlUtiques, il est impossible. HOPITAUX 
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élafigatiOH était restée sans- snccès 

f'rbtt êôüs-^îfbitairè. Ce a’èst qifaf 
doulears cessèrent : l’opéré n'a pa 
pTexe, qtïî pdtitrait être revendiqné s 
de Pélôngatîon et par ses adverse 
bobtie statistique. Nous ferions en 
deUe-ci l’ôbSérX^âtiôü de M. Blutii, 
comme cas d'une èlôngatiôti suivie de 

employé le procédé ; 

procédé de Malgaigne 
: durables 

c le procédé vulgarisé par 
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Alternée,! 

i pullulant, produ 

! répondre i 
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1, première catégorie 

probable lelles spécifiées, 
! rapporterons ] 

! conditions pathogéniqi 

; probabilités en J 
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l’étiologie de la 
M. PagUani, s 
et s’appuyant! 

1 Sociétés d’hygiène ! 
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REVUE DE THÉRAPEUTIQUE 

Là gazette MÊnieiLE, dàns le numéro 

aêâfle Pr M. ViaSI; sûr lè tràitêilieiit 6 
cHaiiO^é Siihpiè|êf l'àSiaë {lÿrôpililjuè 
traiiémënt ëxcéilënï, comme ü'àüirëë ^lië . 
par exemple, ont déjà pu s’ën convàincrê i 
nombre de malades. 

Voici lés préparations dont M. Vidal s 

pbagédéüismé du 
yédt, pafalWl; un 
SÎ.Viaïi,T‘6rfilldn; 
f un assez gfânà 

ütadepS-raiâllip 
Axonge ouvaselii 

2o Acide pyrogallique Sdgrân 
Poudré ÿaSiiâon 8D 

lansement des bubons phagédén 
i de Cala bar agit d‘un 

pÿfSgàiliqüe 
I de Calabar 0,1 
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U Mdricii 'rUvimï ëu? iâ 
M; Trèlkt sdr lëâ hériiîéë îûgdltidles coi1gënikl§i; Ü 

• ^d’I fcôté a ià âispésiüdn sigriSiëé P? M. Ti^itl 
if Ik küivààtk î üMé Hëidiië âcciâéiitëlii â sdH Hë-' 
5 iiîi’ë %afàcêlë ëh Bî^ et phèb^é SSrs âiûâ 
lîë ySit ëü Ik pfrofàiit; Sbil ëri lii fëfbiiiâtit et ëü s’^ 
ce cas; réti*ànêfêmëDt aarl lied à iâ jîàfüë sùP-i 

çâUiBWgiquèèênérâlè, 

iliqdë ijëüfqùbi ét corn 

tomie pilidlogiqüé àé 
ilâ Jie m'explique pas ] 



sociifi kÉfiicALB tiës HOPifitix 

iiploie eè firocédé. 
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250i000. 

dépopul^on de 

. fécondité. Sous a 
, proposée parla « 







ti’apparitioB des 

1 proposa P épa âfo I 

t répéter 

L plaie fut pansée ]^r la rnétï 
lèvre, et là malade puéril, n 
liliaire. (The British med. je 

j psn* le doctêur ] 

REYÜl DIS JOÜfiNATJX DE MÉDECINE 

JOURNAUX 

tTj sept, 1882, 
ftiiîi» îjgSAil»; 8H W euaii ?a! filgïi iiBi gaBsslHisst sî 



Si lœ Wsseaui lymphatiques ioit les agents âé fabsorption des ] 
îjq^idex^asahés.daps.la. ptoreiJLest jfacile de com^ndre |ae 

PHtïiiLoèiÊ Hffia’MÉ'sTiLE. — liîs If'Üts pWmtoi^'àaK po 
ïîoVé ’d'é Mi J.-Â.1 ï'ort; prêâïl&o pai- Sti Lâîïèyi (Ek- 

Àfss! I k stH s*iil m 4^jp?i « ito 

m Uen qt^a 
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BIBLIOGRAPHIE , ehacto lâ part à’i^poi-taftSë (jui lui fè-vient,’ 1 
ravaüx pttbüès pâr léê àuteùrà, tant français 
ur la folie à double forme, depuis la lëëtâfé à T 
Jémoiré dl fd. B'aillSgef et dé éêlui dè Faîret pi 
Après l'hiStôriqué; qui términe le premier chaf 

■borde, dans le second et dans lè troisième, la si 
’iè de là aaiidie, él il décrit successivement ei 
i pi7‘me àé ièp^esim n làplkofe d'exàtàtU 
La pé'riôde dipresiiiié de la folié â doublé forra 

□arqueb; p'èüt présenter des degrés divers,- depi 
îépression op état méÛŸteoliqüe, jûsqii’aü délire 
i.ijpréiiiéhl dit, et mStné â là stupeur la plus coi 
juré dès iuâlàdès qui, pendant cetlé période de 

éfsènt sdccéssivifflènt ces trois étapes ptogress 
isèrvatiôns cliniques, . 
mdnagrâpiiiè ComplSle dé là folie à dont 

lufisüt àii polul de Vùê Siiuigüëj ^ue di 

îe dnnleut Bitti, 







OUVEAGES NO.UVEiLEJlKÎIT PAEDS 
FACULTÉ DE MÉDECINE 



GAZETTE MÉDICALE DE PARTS 
làpAàTiÔN. COMITÉ 







160: — N- GA^TTE MÉDICALE DE PARIS. 

î. publique. 
c’était le teg4.itionneI banquet. D était, ce, semble 

moins nombreux que de coutume,. Peu de Parisiens à cette 
fête de. fâctû.üle qçi le, tort de smvre de près le banquet 
de, rinteraat- 

Faut-il raconter les to,as,te ? ^tger A Çpubaité 
par un xno.t cba^a-nt la bienyepu^ aux délégués. ; l’un 
d’eux, le 4o.çt^ Laênneç, de la Loj,rer:Ivférieu.re, 'a répondu 

PATHOLOGIE MÉDICALE 

rapports de la syphilis avec les affections 
rticulier avec l’afaxie ioeomotrice, est plus 

que jamais à Tordre du jour depuis les eommunioatioas de 
Erb, Gowers, etc., au Congrès de Londres, et la 
de l’important ouvrage de M. Fournier. Or il importé 
tout, et c’est ce qu’ont négligé la plupart des puteurs, de 
bien détoir ces rapports. On ne se garde pas assez en mé ‘ 
deoine dp sophisme : cum doc, ou post h&c, ergo propté 
hoc. Des phénomènes tabétiques . 

- sujet qui a eu la syphilis ; ou e 

nt d;origine. on de nature syphilitiqug. 
uÿtnc et rvaurp, qœ Ton confond 
dis^tim., d^J’es^èc,i'est.d’.i^, 

ce. même, la condjüou propre d’tin - 
ocessus, morbide; j.e ne dis pas que 1% première ne puis* 
;ir surla secondeppuT;lamodiferdass:unse«;;taimme,sug^ . 
. lui imprimer un caractère, parti.çulisr, il est, Cfinttsijj;, 
une saine logique d’identifier ces deux te.rtnw ejdelessshfe 
tuer indifféremment l’un à l’autre, line p.neumoaie de cause 
1 d’origine trqnmatique pourra présenter d§us. sp.n iyoiutimi. 
lelques différences ayee la pneumopie à /ripora, et leprati- 
en en devra tenir compte ; mais, la nature pbdegmasiqsê est 
.même de, part et d’autre. ,. 
Erenons un autre exemple qui noua rtippro,chera de: notre.. 
ijet. Les myélites par compression sont assez fréquentes et-.; 
s causes qui amènent la compression, puis l’altératiom dek 

ostose syphilitique, plus loin me pne-. Pott, 

d’origine, syphilitiqûei 
ms être de nature syphilitique. ■: • 
■Le tabes, chacun le sait, est tantôt primitif, tantôt seonn- 

datre. La plupart de peux qui admettent un tabes syphiliUque; r 
semblent oublier. Mtte origine deatéropathiqua delà m.aladiê 
et c’est la la caBse.prmçipale des malentendus et dfiS errears; 
On peut observer des accidents tabétiques consécuiivemeBt 
aux différentes affeettens. au lésiaasde la moelle ; ils se prov 
dwsent tfiutes .les fois que le pro,cessHS morbide atteint lès 
bandelettes externes des cnrdtms pesténeurs. Dans Ips cas de 
compression de la maelle, de myélite diffuse, les’ handeleUes ; 
externes peuvent être directement , intéressées, eommp toutes - 
les autres régions de la moelle, au siège mêm'e.de la lésioh:; ; 
mais elles le sont aussi parfois plus an moins Iqin de la lésion 
primitive par 1 extension a leur propre tissu de la sclérosa. 

; on de la sclérose ascendaptg.': 
lu’on peut iabsérvec des ac.i..'' 
1res inférieurs ;à ’la suite de 

ns cérébrale déterminant une ssléroSe descendante, et 

générales de médecine, t. XII.) — Plaie dé l’intestin grêle ; entê- 
roraphie; guérison. (Nouvelle bibliothèque médicale, novembre.) 

1827. — Fistules urinaires guéries par un nouveau procédé opé¬ 
ratoire. I.eçons cliniques. (Archives générales de médecine, 
t. XIV.) — Guérison spontanée d’un anévrysme de' l’artère sous- 
clavîère droite. (London medical and physiéal Journal, t. LVIII.) 
^ Observation d'une division de la trachée-artère. (Ibid.) — Abia- 

dix ans. (Ibid.) ^ Amputation de la'mâchoire inférieure dans un 

glande sous-maxillaire devenue squirrheuse chez une jeune fille de 
seize ans ; guérison. (Ibid.) — Ligature de la langue pratiquée par 
la région sus-hyoïdienne. (Ibid.) — Examen anatomique d’un.'dé- 

oocasioimée par le passage d’ime 

t. XIX.) ^ Résorption dés dei 
I de l'humérus, à la suite d'une frâctui 
ne aduUe. (Ibid.) . ‘ ' 

(Archives générales Ide ■ 

consblidêe'î’ 



sclérose médullaire diffuse), les autres circonscrites (gommes, 
nodules, syphilome^ ^,énii^e| i^u de k moelle). Dans les 
faits les mieux observés, bn noie des sypMomes des ménin¬ 
ge (^s^b^), 4^ gommes (Mj^Dowel, Hal^, 
une myélite .4?%?® Mï^oer^u^:), des foyers d^émi- 
né§ .ÿi ia moeÜe et le cerveîm (Cbi^fæt et Gondïaiüt), nge 
induration difftme de la moelje {^ncereanx et Potaiab ^ ra~ 
moilissement de la moelle (Caizergu^), etc. Pai^ la plupart 

rarémiBnt l’ensejuble syjnptomatiine de l’ataxie le 
pï^mitive. Mais 'cilie-ci -fst' îoin aussi d’o^r tpujoj 
lêf 'd^èr.^ts ayçptômes do^t 1(6 cortège où' la suc 
c#raét.p'pf.e:*f'^s frMPf^tèsî 1®^ 
qji’elJ^ sont en quelque sorte q)3jîgatoir§s ; car, danî 
et lentè évolution, l’ataxie locomoMpe par^urt 
phases auxquelles correspondent telles lésions,'t( 

rais plus loin : ces phénomènes tabéüqu 
lans certaines affectiqns .de là mo^e ôu 
» tû^ÔQl^s àW àocidentels .et ne rester 

îsiérions multiples ne lm^ant aù<^ sur léim hatmé 

'iféstfaên^e de comprendre que lep |ésiûns^^ni ppécéden^ 

srdpns ppstérie^, èt que Jes'malââes"^ aip^ p^^Wnt* 
es sÿmptômes]tâ^'é^qp.es, Pn peut admettre que, ÿne fois 
es bandelettes Ifappéqs. djB 'sclérose;'(^n's_un poipj pliis qq 
U moins linûtô, le prppegsus morbide, so.us'l’influence d’une 
rédisppsitionparticulière,se soit étendu Je long des faîsceaüx 
bstériems d’une manière analogue à la sclérose deseendànté 
ans les cordems latéraux, bu à la sclérose ascendànfë dans 
Js cordons de'Gûîi. Mais, en parèil cas, la lésion syphilitique 
^itivé h’a été que la cause'occàsibnhéîîe; îé 
èus’duprpceSsüs sd(éreux: celui-ci reste d’ordre yuîgàipe gf 
on assisté^ en dëfinîtivé, qu déyeîpppemeiiÿ 4’hP? ^ 
p^j)^aç| 'ÿingi fe tro^yenj'lu^tifîè§ei exp'liqiiéV, 'h 
axl-^atipmie patbojpgigjup L^^a:^ locomotrice progressive 
ecpndàirp Pf les phéopipéoes tabétiques accidentels qubn 

5 àltéràtibnS 'qu’ils présenté 
lors on assiste a l^évolutio 

sÿmptPmatolo^é iié saurait 

seînb.N?l§àff^l|ê 4e.}g-première. 
-:3s Des phépomèsps .têbi^qîie 

expression; intensité, durées mais nîévoluant pas suivant'lé 
type deî^âtà-xie îPcômotrice’progressive. 

Çel^ pp|é, aûap4 PP éfe.# |es rpppppts 4al’fi^?îg 
trice .avec la syphilis, il faut, se déjnpxÿer f : . . 

1? Si la-Syphilis peut dpsner JemUée p^s§epp§ à r^xip 
primitive, .à^ ioême titre qu’elle produit une gomme ou «q 
syphüome; ' ’ • • ■' 

cordons postérieurs nè fî^ré- 

lés^phéhopiènes îpbéti- 
jî'mîtéë 'd|s ‘bâpde|èftèS 

distinçîion..étalée 

(^nsécuàyëment sont d’prïrè pu dé nàtùre vùTÿ^l 
t/s’i) y a une ^xié’sypiiffitiqùè^ 'èÿfê ^ P 
ïû’âl’àta^je primitive.'" 
5^p|'c>ite màmÿe de. ypir^ je nè qu'applique 
e‘8è qpé î4. "Fpürnîe'c a é^lî pour le cerveau.' Süi 
^'n etîetjlgs l'ésions'cérébr^es dë.îa s|i>bilîs éqnt 4 
“gs Vl'o primi|iye§ et' spéçifîqûès ; |o .^nséeutiyes ( 
li): ’perveau'psV affecté bmn plûsmÿppTSecôn 
t que primitiygmeni j k donc, îçs lésmns c^é 

primitivèment les 
I Sclérose tabétique 
, elle èst parenchy- 
les qui établissent 
syphilis médullaire 

citeité de cette ataxie nde semblent passer a 
Ils sentent d-aill^irs leur faiblesse sur ce terra 
pathologique, aussi appellent-ils leurs advers 
de là clinique. .Hbus allons les y suivre. 
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présence du fe&e; "Âf;|>ifcât|pi^ÿeàu froide surS siÿ ï|inaioes, e{ : 
'.. " ' ' nj0n^pli|è^'o9 

ipéaù'le if tniÿkrestatveliu'e ^ ciiiie i)m i’a tu^ 

â soïadSoi:?^, 

jr p^trl^nie 



tour D.q JISsî;:!., œ^ieàa de, fâàilB national de eonvalesoeucé 4e 
Vioeepé.es, aut « ï'b teas r^cemoiiftt la Ya^ete se d&laœt aux 
Irpià^BS. et 9>»llùtpie. feP te 1^ §HiYé% dans çej febi'sss- 
meut sur quatreBalateSî!rOYeç^^de!’%4pit|lTfl?£. top d'qpç 
chez lequel la rariole avait pris la (orme hémorrhagique, a sue- 
““feê. En-trffliPtet» fetlçê, M-. Pïl ¥SÎDU .5ê tePîtSte. 5P.Wï 
ment t’isplpp.qpt est p.rptiqte ^ V Wfte‘ ÎW.» RW ai» t’?ftRSi§£e 
obsprv^ de pareUs fmts. 

M- Te.snç»>« rAmi 9»,R 1§? çoi8mun,io4tioas pptre le paviios 
d’isplpment etles servicesyqisips sonttellem.éu.i ÇEtewntes gu’# 
ejtimpps^le d'éviter, la ppsiasipn, , V , 

intériéurs dé variole qui sont bien cërtamemént ■dus''au‘Vôîsinâgâ. 
du pavillon dés'varioléûs.'AVssi, dîtiiXsèraiViTvitië'mënt^souljal- 
ter que Tadministralion’ centrale 'prît promptement lés' mesurés 
nécessaires'péür reppré 'î’iâjlémçnt e^^ 

^“«teRgP.çié'îfiæeSSSS H ?«*«?• rt .¥• le,docteur lip.att 
(de pette) donne lecture.ÿ^np Ipngue, ef ipiétejsppteetqdpsqr !.eg 
odltépeuçes pleuralps jnçiennes,, pénspetégi.à l’euiopsie, sucleut 
fréquence, leur étiologie, leur siège le plus habituel, l’ège des sq^ 
jets, les causes détermiuante| ft lepfs ppnsêquences. 

m wte.»5!?s%ÿi plm"4 
V % m m f9te« iÆhmw}'. traitée 
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fois, il s’agissait dé bn 
s’engageait l’intestin; 
extra-utérine, 
la formation d’adhéreo 
longtemps l’intestin et 

CLINIQUE GEmUReiCAlE 

• ggrigé, chirurgien de 

mt pendant quelqu 
; tranché, et n’entr 

s, grasse, bien portante habituellementi entrée 
, 7°oetf)bre à l’hépital Ngcker, salle ?ÿnte- 
tdce dp professeur Jréiat, que j’ayais l’honneur 

; 4e.suppléer, dette féi 
4,oçtohre. des scçide 
teïtinaiès ; elle porte 

rer, par l’analyse de nos observations, 
Qts du succès dépendent'de la préaisiot 
rapidité de la décision. Cette ques 

aclé, qn’un'è opération ne saur 
iàts considérables et sans bén 
;e l’intestin, péritonite chroniqu 1 tuberculeuse. 



Qféeédeats ^philitîqi] 

la syphilis 
[lies, chiffre dont M. Foiumier n’a pas man- 
’autoriH ? Vçû parcourt les vîh^' ohser- 
îes dans le li-vxe du savant professeur (1), on 
itécédehts syphilitiques notés que quatre fois, 
vations contiennent les résultats de l’autopsie : 
îles il nîest fait mention .ni- diantécédente.sy- 
le lésions spécifiques. . • . 
splique cette absence de lésions, dans lescas de 
mt que l’ataxié locomotrice se développe dans 
ignés ; et, de fait, sur 84 cas d’ataxie syphi- 
idue telle, il relève..40 :fois. pnq. syphj|i_s .très 
irement,. lD . fois une .syphilia. sans .^'^nt 

ité . extrême de la syphilis .qui préiuder^t à 
riee jette une ombre sur.la valepr dep staü^- 
. S’il suffît qu’un ataxique ayoue. ayoir-eu im 
utre accident eonsécutif, .cinq, dix, .quinze pu 
sa maladie, pour qu’on déclare oelle-ei d’éri- 
e syphilitiques, il ne sera probablement pas 
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i seul M sMt ie mor 
«eUe àe| légisNevirs et des kjgié- 

i pargître M. ikrtBmd,Peg.5ée 

P%r tefûÇffle HB’oplfli iÇ“BQêâ. yeipi fie qi4 garsjt ressQft 
4e? reeheçehefi. de .M- Bêepîi?, doBf .je igffçdyirsi, ms 
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l’Jsemsiie.ansuitêpeîa.esBBeît pls? ; telle eKi.den? {(jute ,I 

FORMULAIRE 
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GMsm, MBSffiAtÆ m ?‘m, 

“tifîBPitigne. Ub iBdivi^B grésente i 
felofee'Jei.otes. 
i Mnern|;qu’U a me sium; il '^érit ou jl est so^^é : ( 

ataxie syphilitique. îci les causas d’i 
Et d’abbrdü fauj résoudra. ]? qc 

api^e à des phénomènes tafa^^es 

™luti8», son tjjq siqssjqiies. dk- 
rs facilq, et M. Abaçjie, dqiis im travad 
tàlaSBsiété de médecine JgParis, a as 
îparfoijHnpeutropdfdiagBgstiquerme 

aSSaiîsîl— 
sont qfWpi, ÿunqcojae;g*s»?nWïédmtes î' la 

SMSÏSi&i^às 
alï'lqUide'jSSsrl.'^didl^ 

; pas détruits, 
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l’iodoforme 
s la digitale I • Loretta (de Bologne), ; de recourir à l’adminisl 

particulier, sitôt que li 

peat contribuer à restr treindre la sécrétion urinaire, constitue- 
ntre-indications à l’emploi de l’iodoforme 

TMYAÜX ACADÉMIQUES M. Bertels. Che 
i’hydrppisie de 

ACADÉMIE 





ajftütent te P.te. asx SftBàSàpatiPss Bweinetit phjsiptegiîm 
^ui s’oppPSSBÎ 4 la çpnsecvatiop âs, fe ttlferk â’Ypnng ; ils démon- 
tf?B‘teRfe?lS».teï«EîaateêBRêîPÏ%irâMâ?SmUtei2”- 
Rl9atfeïlP:f5a5VâMêBhïâ9Mmte?êB¥gïSI8Ï?>ffia^^^^^ 

teEffl îsssffi # t®i !ea ffltea â^partnaa^B 

’Vm fewsii9,%iS6ê ... >; 

SefiÈTl. ?5 PJ®Î»<I!S .. . . .^l’i 

BS KBœoBSKNEs.—M.BÀSTBCR,iins à parüepârM. 
jstian d’ane. pr^te^^ç |^o\iyelI^ ma^ie rabique, 
ittéôùatioû des Virus, pârfîcüüèrèriiént en ce qui 
te M* 1.59? s??Mjêt.esç.?ss Tfe?ï5??st. 

' 8 fsatssr^eapîîs^ 
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secjtTi MfimcàLE ess sgpiTAipi 
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Les rapports de la paralysie générale et du traumatisme, 

se divisent, en deux parties, qui ont naturellement formé la 
division de Touvrage en deux chapitres distincts. 

Dans le premier, M. Vallon cherche à déterminer Tm- 

paralysie générale. 
Dans le sécohd, il s’occupe des affections chirurgicales qui 

peuvent survenir chez les individus atteints de pardysie gé¬ 
nérale. D’une part, ü étudié les caractères imprimés à l’afféc- 
tion incidente par la paralysie générale préexistante, et, 
d’aiutre part, l’influénce de l’affection chirurgicale sur la mé- 
ningo-ehcéphalite diffuse. Il termine enân par quelques con¬ 
sidérations sur la médecine opératoire chez -les .p.aralytiques 

qui permettent de la reconnaître à priori, et de la rapporte 
sans renseignements préalables, à sa véritable cause. Tant 
c’est une forme subaiguê avec crises plus ou moins nombreus 
et plus ou moins fréquentes, et tantôt une forme continue ci 
ractériséepar un affaiblissement graduel et progressif d( 
forces et de l’intelligence. La seule particularité signalée p 
M. Vallon est l’existence de troubles de la vue de natu 
amaurotique qu’il a rencontrés deux fois, coexistant avec 1 
symptômes ordinaires de la paralysie générale. 

M point de vue symptomatique, il n’en est pas moins fortcÙf- 
Lcile d’apprémer exactement sa pathogénie réelle, c’est-à-dire 
e mode d’action du traumatisme sur son développement. Pour 
Æ. Vallon, ce mode d’action varierait suivant que le trauma- 
isme s’est accompagné ou non de fracture des os avecbles- 
;ure du cerveau. Dans le premier cas, il y a une épine plan^ 

le point de départ d’une ménihgo-êncéphalite 

Ce principe adinis, il faut reconnattré qu’on ne peut assi 
gnerune durée fixe et invariable â la période d’mcubation é 

la maladie peuvent se montrer très peu de temps après l’ieti 
traumatique, presque immédiatement après même quelque 

adjuvante ; il a fallu, pour que la maladie se déclare aussi 
rapidement, que le sujet soit prédisposé ou même en état 
d’imminence morbide. Lorsque, au contraire, la paralysie gér 
néralè n’est survenue que lon^emps après le traumatisme, il 
faut admettre que ce traumatisme a déteminé dans le cerveau 
un travail sourd qui a abouti finalement à la méningo-encé-; 
phalite, ou bien qu’il a modifié la constitution du sujet et a fait 
de lui, suivant l’heureuse expression de M. Lasègue, Mueéré^ 
braU créant ainsi chez lui une prédisposition spéciale à la pa^ 
ralysie générale qui plus tard surviendra au moindre choc. • 

La seconde partie de la thèse de M. Vallon comprend trois 
paragraphes dans lesquels sont successivement étudiées : ' / 

lo L’action de. là paralysie générale sur les traumatismes ; 
. 2o L’action des traumatismes sur l’évolution morbide delà 

paralysie générale ; 
âoLes opérations chirurgicales chez les paralytiques gé^ 

phénomènes variés : attaques épileptiformes, simple vertige, ralyti 
céphalalgie plus ou moins persistante, quelquefois paralysies qui ai 
localisées et passagères, puis tout rentre dans l’ordre. Plu- mesr 
sieurs mois, une année, plusieurs années se passent, et les . Cei 
premiers symptômes de la paralysie générale font à la longue néral' 

D’autres fois, enfin, les phénomènes qui suivent l’ictns tran- progi 
mautique se prolongent et se reproduisent pendant plus ou sous 
moins longtemps ; d’autres viennent s’y joindre, accès d’agi- prodi 
tation, ou, au cônlrairé, mélancolie, troubles intellectuels di- M.' 
vers, puis les caractères de la paralysie générale s’afBrment contr 

. paralysie générale esiune cause prédisposant) 
is fractures. Plusieurs auteurs en ont cité dès 
est aujourd’hui démontré qn’ü survient parfoi 

dytiques généraux des fractures sous l’influe: 
ai auraient été loin d’être suffisantes pour prc 
les résultat chez des individus normaux. 
Cette disposition des os à la rupture dàpsr la 

ârale tiendrait, d’après les auteurs précités, à 
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es résultats de Te^périmentat: 

Le quatrième, dans lequel il rés 
centes sur le ■virus tuberculeux ». 

Dans son premier chapitre, il i 

une incision très petite et qui ne devra point saigner. 
Les lèvres de la plaie, réunies ou non, seront placées dans un 
milieu antiseptique. Si l’inoculation est faite à l’aide de ma¬ 
tière tuberculeuse en nature, on aura soin de débarrasser 
celle-ci des produits inflammatoires périphériques si communs 

L’auteur indique le modu$ faeiendi de M. Chauveau, 
qui fait linjection avec le liquide obt^u par filtration 
après trituration de la matière tuberculeuse dans de l’eau dis- 

ensuite les symptômes, la marche de la tuberculose expéri¬ 
mentale : le lendemain de l’opération, à la palpation, aucune 
tracé de la matièie inoculée, bords de la plaie agglutinés ; 
après quatre ou cinq jours, tuméfaction, parfois avec rougeur 
et chaleur ; tubercde local ; l’intégrité de la santé générale 

relatif, font ultérieurement place à de la diarrhée colliquative 
avec diminution des forces, marasme, et le sujet finit par suc¬ 
comber ; Tautopsie montre au lieu d'inoculation xme masse 

r de celle-ci de petites granulations ; les gan- 

Du disparition 
ît, après quatorze, 
iT l’iris, kératite 

nt de la cornée et pàrophthalmie. 
& les inoculations avec la matière ca- 

t donné des résultats positifs à Klebs, Ârloing, 
Chauveau, Conheim, Toussaint, Dieulafoy et Krishaber, et 
des résultats négatifs à Hérard et Comil ; il explique les 

aucun caractère de spécificité observée, qu’elle 
bien dans la tuberculose que dans des lésions 

Ue-ci ; il montre que les résultats positifs af¬ 
firment une îois de plim Tunité de la maladie déjà mise en 
évidence par les belles recherches de Grancber, de Thaon, 

Aux expériences douteuses ou négatives de Bonley, etc. fl 
oppose celles plus nombreuses et positives de Vinemîn,M^- 
cet, d’inoculations par les crachats ; aux cas négatifs de Rou^ 
tan (inoculation par le sang), il oppose ceux positifs de. Vin&. 

relatés dans Texcelîent travail de Raymond* 

individus atteintsdetuberculosegénito*ur 
reproduisit une tuberculose généralisée. 

L'm^es^ioji donna des résultats positifs à Chauveau, Parrot 
Viseur, etc.; seuls Dubuisson, Colin, e1 

er phénomène, tendraiènt â faire croire que c’est par une 
.tion préexistante des premières voies que se fait l’inp- 
m ; Conheim remarquant au contraire queies tuberbules 

est ici que se fait Tinoéulâtion; le passage trop rapide 

L’auteur montre les résultats positiis de yinhàlation,àiVsâà& 
de laquelle Schuller développa de la, tuberculose généialiséejet 
articulaire au niveau d’articles quül avait contusionnés-,, 

maux inoculés. L’auteur la combat avec Villemin, qui fait ob¬ 
server qu’il faudrait faire unetrop large part à fîà çoïnçidenèé ; 
il fait remarquer, s’appuyant st ’ ’ ' 
Raymond, Dieulafoy et ~ ' 

r 

) chapitre, Spêeijùsité de la tvhereuXope, 
[. Schmitt montre la difficulté ou rimpossibilité de distinguer 
natomiquement le tubercule spécifique dé celui qui ne Test 

Tl-..,...:-,-tuberculose généralisée à-la 

iter l’état des an 
périence, de dire s’ils avaient été isolé 
calés avec le tubercule spécifique oi 
admet, avec Villemin, Martin, etc., le caraêtére infeatUax du 
vrai tubercule, sa spéeifitiu, sa généralisation possible chez 
le malade, sa reproduction, sa généralisation chez uné série 
d'individus successivement inoculés ;: les produits recueillis 





GAZBÏ^ 

PAaüG: 

La Meilleure Peptone 

rPEPTONEDEFRESNE 

LA BOÜRBQULE 

SPARADRAP 
CHIRURGICAL I 

. des HÔPITAUX DE PARIS I 





scientifique? Que 

l-Ecole de 
prestige, 

irhôpital, 





GAZETTE MÉDICALE 

r^alo, ni 

REVUE DES JOURNAUX DE MEDECINE 

JOURNAUX ANGLAIS 

on visàgé.- 
ollet droit, i 



GAZÉTliS medicale 

■ aëcèêëible 

TEÂYitiX iCADÉMIQtlÊS 







GAZETTE JffiDICALE 

. SÔCiETE ALLEMANDE DOUZIÈME 
1 CflIEÜRGIÈ 









GAZETTE MEDICALE DE PARIS. 



GAZETTE MÉDICALE DE PARIS 
COMITÉ DE RÉDACTION, 

ur en. chef : M. le D' F. de : 



5S aux aliénés, M. Mesnet, dans on 
! prix Falret, a fait, de la quesüon dà 
étude médico-psychologique “du pte 

t applaudie. Le sujet, proposé par l’Ar 

physiologie 

néthode ! 

CLMQUE DES MALADIES DES FEMMES 



: pathologique 
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appréeiablei 
au de la région 

; noire malade?' 
restions encore dans le doute. É eu. 
ans un cas rapporté par M. Pozzl. i 
liquide abdominal, pratiquée par II. 

eul.Kie-sae postérieur une tuméÉacübn molle, fluctuante, fer¬ 
mant une saillie notable dans la partie supérieure du vagin. 
Cette première ezpbration ne révéla rien d’anormal dans les 
euls^e-sac latéraux. La malade était d'ailleurs absolument 
apÿrétiijue. ' 
■ Il s’agissait dès lors d’évacuer le liquide dont Téïisténce 
B'étâlt plus dôuteusè, âfln de proeùfer quelque soulagémént à 
la malade et én même témps de rendre plus faciles la palpaüon 
abdominale et l’éxamenr complet de la région. Là ponction fut 
pratiquée le 29 ootôbré, ét donna issue à tréizê Utres d’un 
liquidè iion visquéux, brunâtre, eolofé par du sang et renfer¬ 
mant Une forte proportion d’albuminé, ainsi qU’oii put s’en 
assurer immédiatement au mOyèn de l’acide nitrique.- L’êpàn- fallait, dès lorS, songer à une 

t pour cause l’irritation péritoné 

d’aillenrs, un certain nombre dé 
Ïpres à nous guider dans la dise 

reproduisit très 
an, lé 30 octobre, ; 

itout déplâcemént du liquidé lors flfâ 
U dé la malade ne laissait âneUn douté 

5 grand s< 
analysé I 

liquides i 

; délimitée par l’emploi simultané 
m hypogastrique, 
lus avions procédé également à u 
d’uné gfandè importance en pars 

étérisme utérin. L’hystéroinètre, 
; dépendent I 
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M. Emmerieh a 

5 petits fragments la masse 
des immondices, dont la plus grande partie est soluble dans 
i’èau. La partie insoluble est représentée par de la cellulose et 
des fibres élastiques « aussi inoffensives que la feuille qui 
tombe d’un arbre dans un fleuve ». D’ailleurs, pourquoi les 

té publique que les excré- 
5 des animaux et les immondices de toutes sortes déposés 

i,publique et qui, se répandant dans l’atmosphère, 
' ►tre organisme avec l’air que nous respirons? 

Ce raisonnement, très séduisant de prime abord, est passible 
de bien des objections ; Virchow s’est contenté de protester 
contré cette tendance à édifier des conclusions prématu¬ 
rées sur des résultat fournis par les recherches du labora- 

n définitive. 
l'adultération des cours d'eau par les immondic 
trop peu avancée pour se prêter à une soluti 
Cette décision a fait l’objet d’une adresse au cùanceüer û 
l’empire d’Allemagne, qui proclame la nécessité d’aetiv< 
l’enquête instituée en vue de résoudre cette importante ques 
tion d’hygiène. Personne n’a pris la parole soit pour critiquer 
la rédaction de Tadresse, soit pour, en contester rutilité 

Les deux autres _ 
trait l’une à l’éclairage, l’autre à l’analyse des eaux potables, 
dans leurs rapports avec Thygiène. Ce qui a été dit sur cette 
dernière question se réduit à constater que les découvertes 
récentes relatives aux microbes pathogènes ont eu pour pre- 

5. Pour résoudre ce problème, l’analyse chimique 
bornait jusqu’ici ne suffit plus, et l’analyse 
comprend des recherches délicates, souv 

POnCLINIQUE MÉDICÂIE 

par M. le docteur Cabadé. 

2 mars. Rien de particulier ; l’état général est des plus sa¬ 
tisfaisants. Les symptômes du côté des premières voies ’* 
tives persistent encore au même degré. 

j)eu plus ballonné ; il y a de nouvelles taches len¬ 
ticulaires; les mucosités nasales sont toujours sanguinol^tes. 
Le purgatif n'a pas été toléré, üa été vomi un quart d’heure 
environ après avoir été avalé ; pas de gargouillement. La lan¬ 
gue est toujours fort sale, large et humide ; elle conserve l’em- 
preinte des dents ; pas de fuliginosités. L’état de la poitrme 
est le même. L’état général est parfait. Pas de sûreté. ]U- 
malade discute avec nous sur son état avec la même lucidité 
et le même entrain ; cependant ses forces diminuent. Toute¬ 
fois, il n’admet pas qu’il puisse avoir une fièvre typhoïde.Mêmé - 
régime alimentaire demain un nouveau purgatif. Nous pro¬ 
posons au malade de prendre quotidiennement des lavements 
avec une décoction de camomille, mais il ne veut pas y con- 

non fétides, couleur normale, la première moulée en partie;; ■ 
le ventre est diminué de volume, rate toujours dans le même 
état; pas de nouvelles taches; langue saburrale; état g^é-i 
ral parfait. Il se rend, appuyé sur un bras, dans une autre 
chambre, èt le soir regagne sa chambre habituelle. Ce mou-? ' 
vement le fatigue un peu. : ; 

^ . y a un peu de soinnV/ 
ience et un léger degré d’hébétude, plutôt cependant dans lès-- 
traits que dans l’intelligence, qui est toujours' parfaite. Vin^;' 
lait et bouillon; 50 centigr. de sulfate de quinine; eaU-^e-^wè-' - 
50gr. 

8 mars. Même état. Un peu moins d’albumine dans les uri-.' 
nés. Même traitement. Demain 35 gr. de citrate de magnésie. ' 

Le purgatif a provoqué trois évacuations ; le ven- 

ieSOgr. 
11 mars. Le léger degré de stupeur a disparu; lalangue s’a-. ; 

méliore, les.bords en sont moins rouges; l’îiot central est pins' : i 
humide et paraît se dissocier. Le ventre est en bon état, s'àfis;i i 

pendant il n’y a pas eu d’évacuation hier ni aujourd’hui ; j’in— ■ 
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. (fiomfte rendu de U thèie de 
m] Cuieniet. Akm. d’oobl.j t. LVXVIli, p. 96.) 

Mais M. de W^r n’a pas lardé à regretter l’abandon de 

a Je m’étais aatté d'abord, dit-il, que le retour à l’extraction 
. 'îTirideeto- 

dt de la si- lis j’ai dû bientôt reconnaître que, 

'e l’ésérine, le prolapsus 
ÈEiPEUTlQUE OCULAmE, 

En fait, c'est le procédé suivi par fa plupart des chirurgiens 
qui, .ayant pratiqué la méthode de de Graefe, n’ont pas fardé 
à reconnaître les inconvénients d’une incision pclérçticale se 
rapprochant ti^qp du cercle ciliaire. 

’ ' ' .t la section lin^re périphérique, 

Sa stotistique 
dans fa portion sdérale de la cornée,t;itefa naleur relatine de 
Vextraetion. linéaire modifiée comparée ffa autres mithodes 
â^opéraiionjde la eataraete. Annau ni ottolmologiâ, 1876.) 

Mais .il est impossible de pratiquer une telle incision, suffi¬ 
samment grande, sans dissinèr m lanibeau. 

Au surplus, la hnéarifa tant préconisée par de de Graefe est 
difficilement réalisaMè ét, ën faut cas, h’â été presque jamais 
réalis.ée parla plupart des chirurgiens qui pnt suivi spn pro¬ 
cédé. Je l’ai parement vu exteufar et je ne l’ai jamais exécuté 

hauteur, suivant .que le ■ 
fasçlérqti,qu.e;q!i,4s’eii. 

6’est là joute la .Érfér 
néaire pt les procédés à làfabeâh périphériqûé. 

guagiinq'ét de Wèpkêr hë pifaBquènt qu’nné pHtè îKdectô- 

lieu de ce^e .4» frbu .dé séfrhrë de l’ffiàéctomiè ôràinàirè. 

ehirurgie un 
doyer pn faveur de la méthode de Dayiel. il l’.a cependant un 
peu mqdihée, Il pratique la kératoioroie inférieure avec le cO! 
teaude BeeroiiSéde Êraéîe, suivaùt les cas; ponction 

U diamètre transversal. contrerponctipn.â Ipup. au-dessous du diamèti 
1(2 mfa. du bord scléral. Frappé de l’obsfacle 
à ’fa sortie du cristaijin Iprsque celui-ci se présente coiffé" par 
le sphincter, au momént où ië bord pupillaire franchit la plaie, 
U lui donne un <mp de cisèàü dans l’étendue de 1 à 2 mm, 
dans le sens yerticàl,-Son prôéédé consiste donc à combiner 
un lambeau cornéen assez , étèndü avèc l’iridàtemiè (fiætrac- 
tiondefa iatardeie; réiour à là tnèihôdé de ÜaiiellëobiÈrè nÉ 
CHmuEG.E^29nov.l882), 

jdporâ Braiil ç^my. n’prarH. de Îisbo.ne, jgsi) ; Gailliet 

proposé de remplacer l’iridectomie par riridotpmie. 
' ' " ■ ’ sse aussi Tmcision hnéame et préco- 

.eah de Dayiel : ' 

procédé, tfa.qu’rl ledé<ait,ne parfatpas tréshien répondre 
: principes qu’il pose. Il pratique la ponctioffA^, fa fa- aja^ 
sus du di^ètreiioriztfatal, disciseà .l’ai.dedu cpui^ fa 

3 du diamètre transyersal et, dirigeant le tranchant du 

s’ils adoptent un lambeau dé -plus Se 8 h 
-Dbi& peù qü’ü- ê'êghâppe-d’hiifaêür-âqueus 

poBéiisa où fa sêattê-psacUtth. ètque -fa èorni 
comme cela éfriyë sOûvéUt diéz 1® yieiUârdé; ayeetenu con- 
téâU, ü ae«ëBt très aiffièifa de taiUér ëoffeetefaént ün iàhibedu 

mià: Lè cOtttèaù dé Bééf dOnhe iméplaieplueréga- 

titaaSiidSi 

liêre et une eoaptetidn plus parfaite-. Dr,-fa-coi‘reclien 

fasëlétotique etqüél’onsappriHê l’ifidèei 
tomie. Bi l’on yeut éviter leS ënclâvemêhfe de l’irisj qui seront 
tenjours la pierre d’achoppement des procédés a sàns 
iridectomie, la parfaite netteté de fa plaie est le premier but- 
que fa chiruigien doit poursuivre. • 

Pour un lambeau de 4 mm- de baufaur, je me sersavautar’ 
geusement depms quelque temps-d’un cbuteau deux-fais plus 
fa^Bijue celui de de Graefe, soit 2 mm. 1/2. Ayee la disposi= 

in la eontre-penctioa ; 
ut pas été faites dans rendrait yoului e’ést-â-diré qii'elle ; ; 

. supprime pas complètemént le principal âyantage du coie-- -, 
au de de Graefe. .Ce seuteau est eu outre un excellent scjé- ^ 

de te ; 
’étendue et du siège à donner à l’ouyei 

yeloppe oculaire, de l’utilité d’une brèche pratiquée dans l'ir. . 
ris et du moyen le plus ayanfageux delà pratiquer; .Pouygr- 
ture de la capsule, quoique moins importante, méritait ausEf 
de fixer leur attention. 
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iridotomie est â l’étude. 

eptée comme méthode générale. 
L’ouverture périphérique de la capsule 

ou moins -décollé de la j 
plique.la possibilité de 1 

TRiVAUX ACADÉMIQUES 
1 périphériqt 

. adhérent, laisse une frange 









bffiSŒME éÔN&RËS Ï)È JSlËbËClNE DË WffiSÊAtiËïf 

éveloppe 

ipér|hérta|i,S>( 
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[sirop sulfureux CAMUSl 

ÉLIXIR CHLORHYDRO-PEPSiaUEl 

FOUGUES 
âTABLîS?EMEHÏ THERMO. 

FAR IN E LACTÉE N ESTLi 

■wim MAntAmi 



CLMQIIB ns MAIiADIES NERVEÜSES 

L’apliasie est un syndrome complexe, d’une analyse f 
4èUcate, et qui intéresse également le pathologiste, le pbys 
logiste et le psychologue. Son étude présente dé grandes di: 
cultés, car le concours de la physiologie expérimentale 
ici des plus restreints, et les faits cliniques se présentent ra 

typhoïde. 
^négociant, bîe 

chaude. C’est dans les égouts 1 

; de choses 

;ore plus difficile i 

GAZETTE MÉDICALE DE PARIS 
COMITÉ DE . 

Bédactmr en chef : M. l 
Membres : MM. les D" J. GRANCH1 

Secrétaire : M, le 

RÉDACT/OIf: 
e P' F. de HANSE; 
ER, S. POZZI, ALBERT ROBIN; 

U prophyRofe^û typb^e^- Clisiqtje 

M. Lagneau ^ ConseO d-hygiène publique ét de s^àbnté sur les'maladies 

ij[ M. Le Fort à donc proposé- à l’Académie d’émettre des 
vœux conformes aux idées qu’il a développées- sur ces diffé¬ 
rents points, et là commission, s^sie de cette proposition, 
p^^f y être favorable en principe. Il est à craindre toutefois 

1683. _ que ce supplément d’information ravive un débat qui a déjà 
trop duré. 
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■sa 

Fièvre typhoïde. 2315 1893 778 160 

Scarktine.,. 463 
Coquelnehe... 549 
Diphtérie. 269ü 
D^sentérie, diarrhée cho- 

cômpar^on des décédés ^ni 
cédés dans les hôpitaux civils mont 

832 225 4 ' 
336 48 ï :■ 
443 12 . ; J,;.: ■: 

2218 1025 »- i 

476 28 , V-- 

s le dépar^ment êt des dé-; 
;re que, sur 2,690 diphé^ i 
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Dipthérie, croup 

FACULTÉ 

D’ÉCORCES D’OBARGES AMÈRES 

au Bromure de Potassium 
PRÉPARÉ PAR I.-P. LAROZE PHARMACIEN 

SOCIETE FBtHÇilSE DES EâUX fâlNERÂLES 
Cmessimmara. Paris, ADAM, Boulevard des Italiens, 31 

Rêine duC/iateaufortSÊStL^S^ 
Victoire de Royaie-Hongroise purgaim 
Âméiiede tütrée d’Aisace'iLSJs:^. 
Marquise de YaisZ^y^Sü- fiffZ5sïgrïSâS?i^^tpS" 
Saint-Louis de Vais Arsenicale. Contrexêoiiie ^ r“ 

Bondonneau uSSiS 
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GRANCHER, 
RICKLIN. 
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• Cabadé. 
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parfdtement sain, et qui, i 
une éruption pemphigoîde - 

I spMütiqu 
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, laquelle M. DebraiS.i FORMULAIRE 
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VARIÉTÉS 

CHKONIQl 
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OUVRAGES NOUVELLEMENT PARUS 

. pattogénie ( 

ÉTABLISSEISIENT THERMAL 

DÉSINFECTAHT - ANTISEPTIQUE - CICATRISANT 

Sali coi Dusaule 
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tHOSE ATROPHIQUE A MARCHE RAPIDE . 
ALCHÉ et M. Lebreton^ internes des hôpîl 
'années encore, les cirrhoses hépatiques ; 





vâht rèntrèr ni dans lés cîrrh( 

, s’infiltrant s 
PATHOLOeiE CHIRUR&ICALi 

B nédeséité dans un cas où il nè 
1 périnée, préconisée quelques j 

1 pubis ; distendue, 
ûllie à rhypûgast: 

mtatiôn. Malgré les travg 
feoiiberbièlléj de Baüdens 
de Günther én Allemagne i appréciable par la palpation < 

un état exagéré de réplétion, à: 
ie qu’elle soulève dès rapports 
s rapports du péritoine avec la • 

î hypogastri 

taille hypogastriqu il l’oürâqüè, passe directement 
descend jusqu’au niveau du b 

ureque la vessie distendue s’éi 

térieure celui-ci forme un repli, 

t assez considérale pour éloigner de plus en pli 
la symphyse pubienne, malgré la profondeu 
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rigep le bistouri ; le bistouri aponéorotome et - le gc 
suspenseur Belmas, etc. 

Céttè instrumëntaîibh devait dlspàraîtré devant un p 
importait réalisé pa^ le hàlionnement du ré&tUm. 

D’abord éî^alé'é pèjc Milliot en 1875, sdûs lé nom . 
îhode opéràioîrè par balloymèmenf, applicàblè nbii sèu 
au rectum mais â toutes les cavités pour rapprocher 
ganes dé nos èèhé, soit dans ün bût dià^bstîqué, soi 
un bût opéràtbiré, cétteidéé fut reprisé pat* Bràûhé en ; 
particùlièfëment appliquée par cet àutèur à là disténs 
réctum. Il montra qüe, par la palpation ïëctale d’après 

hypogastrique, l’i 
ilté, la possibilité ( 







en^oits, si l’oû e 

très, la proporlio 

d’appliquer méthodiqa 
grand nombre de inda 
de temps ; il faut les 

L prochaine séance à quelques 
1 pourrait débarrasser le pha 

>ment la rhinoscopîé postérieure à 
es se succédant dans un court esp 
exercer souvent longtemps, et, las 
résultat appréciablê, ils cessent de 
; symptômes observés font soùp^n 
e doigt indicateur èh confiné l’e: 
médecin aiiriste, mais chaque pri 

sHe probabil Jni faire prendre une glac 
n désagréable produite 
l’arrière-gorge. Comme 
Qbranë tympanique dans 
3lui de la bouche, la nuit 
toires, qui indique si l’c 

t sang dans le làr^x 
, quelque profondéine tes). Quand rongie. 

De toutes lès méthodes proposées pour la destruction 
végétations, je n‘en pratique qû^infe qui consisté dans i’em] 
de la pince de Loewenberg modifiée. Les cuillers sont c 
pantes en arrière comme en haut, j’emploîè trois gràndéu 
suivant les dimensions du pharynx, je me sèfs d’abord dii no ; 
duno2, dè façon à enlever le plus gros paquet possible d’un s 
coup; c’est pour cela aussi qüe la pince coupe pèü, dé fâço 
pouvoir arracher le plusde tissu adénoïde adhérant à la pa: 

pharyngié 
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OUVRAGES 

SII^OI= SÉID-^TIIF 
D’ÉCORCES D’ORAHCES AMÈRES 

au Bromure de Potassium 
PRÉPARÉ PAR J,"P, LAROIE PHARMACIEN 

SOCIÉTÉ FBAHÇAISE DES EAüâ 
ConKsaspsire, Paris. ADAM B»pleïai‘d des,Italiens, 31. 

BeineauFertâ *“ Cmeaufort>^t^TiJ%tf’' 
Victoire de VMls'%r"' Poyaie-Hongroise pargatwe 
Améiie de Vais^ X Nitrée d’AisaceS£ï^itJ^^^ 
Marquise de 
Saint-louis de Vais Atsemeaie. Contrexéoiiie^^'iii^' 
5/5rd^(^tjp:Si=!errli:e:asa^^^fesiiie,aéTroMS BOUdOUneaU 
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Qeinbres inférieurs 

apation opiniâtre. 







Parmi les complications ultimes qui mettent fin à Texis- Frerichs cite en particulier la transfusion, Fadministration.^e 
tence des diabétiques se trouve un état comateux accompagné l’eau oxygénée, des stimulants,,des solutions faibles de phos- 
d’unè dyspnée nerveuse et d’une odeur spéciale de Phaleine phate de soude et de' chlorure .de^sodium, les injections sou^ 
(chloroforme et vinaigre). On a englobé ces accidents sous le cutanées d’éther, d’huile camphrée, l’emploi des antizymoti- 
nom d’mîé^onurte, .parce qu’on a cru à un moment donné pou- qués, acide phénique, acide salicylique, etc. -VOï. 
voir les rattacher à une intoxication autochtone par l’acééone ; Pour ce qui est de la.cause prochaine du coma diabétique, 
l’inexactitude de cette opinion est aujourd’hui avérée. elle nous échappe encore à l’heure présente. M. Frerichs a passé 



rappelait 
■ iiatéü.qq 

l’aeétone et lifter di,aeétique, qu’on a 
longtemps conime te agmta dg mt. 
rfpnt aucune, part dans le dév^peniieiit 
L’dther. diacétique ne pté.existe pas dai 
forte raison, dans le sang, des diabétique 

C’est impunément, d’ailleurs, qu’en a p 
TMVAM A^ÉffiQHES 

ACABÊinE 

1 ime. çé.rie. de Go;riçawiiiçi?,tïPçs. à r-4cftdémie, j'essajend 

. physiûlo^qué. proportion d’acéWè dûg- 
qs kumeufs sius' l’influence de certes états 
. Dès 1860, Kauliclt(f>rancr Yiettgljphr^s^nft, 
>0, ?0Vrt. ft Çflasaîlre Vacitonqiiq'dikbétigiie. 
is son travail résent, étudie suççes^vement : 
1 qui sa développe sons l’inauence de l’état fé- 

recherclies de Jaksh, toute affection, fébrile^ 
lit lanaturq, s’acçq)mpa^e. d’açétonurie;li4tian- 
dliwiséa par leq ur^ins, qui peut s’élever à 

s vingt-quatre heqr^ est gn raispn, fe* âg 
a fièvre,. 
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physiologiques qui 
i la pathologie, et no 

! deuxième chapitre : 

FORMÜLAIKB 

BIBLIOGEAFEIE 
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Rédaetear en chef : 
EÊDACT20N. 

tes, les étudiants, 
friers de fabnque, 
Qée japonaise paie 

Qêtéorologiques est. rendue 
des hôpitaux où l’on traite 
1879 ^hôpital militaire de 
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EEVÜB M THERAPEUTIQIIl 
ET DE PHARMACOLOGIE 

ilapéritonit. 

hÿpogâs- is redoutable après : 
1 i’infiltrâtion d’urini 

,TCC douleurs fulguranteSj n’éprouvèrent à lï gind 
on de l’aoétal qü’Un assonpissèinéât et une aftéida- 
éé de leurs sostfranees. Une fois l’àétiôi b jpnofiqiiS 
ucun^àê ées biiit sujets n’aéênsâ de phénoménès 
i désâgi&bles. Gomme d’ailleurs le diéthylàcétal Sf 
itique (Jüe le chlôrai, von Méring recommande dé 13 
à ce dernier de préférence dans les cas d’affecfiôiS 
des voies digestives. Un excellent MOdé d’iacér- 

, (Monod). 

la région hypogastriqt 
i’éeoulement d’un liqui 
i plaie hypogastrique ; 
m au péritoine et se t 

; l’âcétal donné i 

e dés complications possible 
, taille hypogastrique, la for 
persistance de fistules urina: 
a cicatrice abdominale; ce 



.paraldéhyc 

édulcoré, 

t’aidéhyde,qa 

a distillée, 
op diacode. 

d’une façon générale, la . 
fets hypnotiques aussi p 5 chioral. 

TEAYATIX ACADÉMIQUES 

ACADÉMIE DE MÉDECINE 
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PÂIKOLOGIE CHiaiIRGIGALE 

jtritie rapide ou litholapaxi 
! -prolongées: (Guyon). On peu lathyrisme : 

On sait en quoi diffère cette lithotritie rapide de la lithotri- 
tie àséanees répétées-: sous le sommeilchloEo£onnique,Al’aide 

sidêrable qu’il**est nécessaire,, eUe obüent lebroiement com¬ 
plet,. laipuLyérisatiun. du ealcul. en fragments assez ténus pour 
permettre leur évaeuatioii immédiate soit par’ aspiration, soit 
par lattages répétés-. . , 

Imaginée parBigelow (1878),, adoptée par Thompson,- Gùyon 
et par la généralité des chirurgiens, cette heureuse modifi- 
/.artcw de l’ancienne lithotritie réalise un des plusgrarids pro¬ 
grès de la thérapeutique, urinaire. Applicable, à part de très 

a périphérie et remonter 
ibea les Kabytes-observés 
optômes clîniquès témoi- Bonchard < 
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’ répande 

^^cc.u^tipns 
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GLWIQBl BES MALADIES NEEYEDSES 

: pétites âffàiféê: 
nalylique des 

d;aütopsie 
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BIBLIOGEAPÏÏIE 

YMIÉTES 

rhagiè artérielle par une piqûre de sau 
s observations d'érj'thème polymorphe ( 
d’Hébra (Dr Fabre) : une observation ii 
variété de décubitus aigu (Erythème) (Dr 

i 1881 (Dr Mignot); 

(Dr Mignot) ; 

dérations pbysiologiqu 





.D’ÉCORCES D’ORANCES 

PRÉPARÉ 

mut FMIW1SE DES EÂÜX iltÉBALES 
Contessionnain. -Paris. ADAM, Boulevard des llaliens, -31 

cnateaufort.^c^n^t^^S'''" 
ViCtOirS MuySjB-fiOnSl'OiSB Purgaims 
Amélie tfe;/ff/ÆS,'£3Sù‘ïÿS'*= MitréB d'Alsaet^ISSi^S^l 

. ItarqulsB {leVals^ii^^m:^^^- Gazost'SZ^^^l\^£'^éS::'’' 
Saint-Louis üb Vais irsenmie. Contrexéolllel^'i^ii:' “ 

■ s/e/’A’(â2Sïwi“"siïd.ï^&ï'.,“iïî;s; BonaonnBau^^,É^£T^^ 
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PATHOLOGIE MÉDICALE 

■ofhie des glomérules 

; histplogiqu 
âge à l’état fir 
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i 

[BAGNÊRESdeBIGORReI 

llSIiOglR IMlEmiRE BSGBOI 

(f*PAPIER BiSOLLOT^ 
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Rèdaeteur 

traumatiques, surtout chez les alcooliques, 
Aujourd’hui, M. Verneuil apporte quatre cas relatife à des 

diabétiques chez lesquels la consolidation a été tardive, ou ini^ 
parfaite, ou nulle. 

Ce fait viendrait tout d’abord confirmer la théorie de Bou¬ 
chard, qui classe le diabète parmi les maladies imputables 4 

L’étude attentive de ces cas moi 
ait pas dépendre de la quantité de 
uatre heures. C’est là un fait qt 
mis que viendra peut-être renver 

birurgien, si bien armé, dans la majorité des cas, pour prév 
ir les complications traumatiques possibles chez les ^béi 
ues.ne pourrait pas également, par une thérapeutique appi 
riée, éloigner les chances de pseudarthrose,' 

ien désormais, par l’esamen préalable des malades, de fou 

CUNiai]! CHaUMICAIil 

Service du professeur A. PueBVEtt, à l’hôpital Saint-Sei 
de MontpeUier (9 jnin). 

rapport 

, décidera 
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idiarrhée; en 
ii la propriété i 

leoses externes, et l’on peut dire aujourd’hui' 
affirme d’une manière-éclatante riinpôrtance 
de Villemin et que sa découverte jette un jour 
l’histoire de la tubereuiosè. , 

On s’est donc attaché dans ces dernières a 
dans ces derniers temps à rechercher d’une p 

istoloÿqués des éléments 

îu Cellulairè soüs-dèrmi 
laire superficiel ou protor 

REWE DE CEŒIRÜE6IE 





r l-hygiène 
.grand air, 

TMTAUX ACADÉMIQUES 

ACADÉMIE 

ACADÉMIE DE MÉDECINE 







YAIEÉTÉS 

CHRONIQUE 
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Mtrée d’Aisaee'Üf^i^R^^o 

. . Gazost^^^l\S^;‘^.^ 
BainHouis de vais Arsenicale. ContrBmille 

FOUGUES 

Reine duFer'ù.ti 
Victoire de Valsl 
Amdlle de Vais!& 



GAZETTE wmmkmrn PARIS 
COMITÉ DE RÈDACtlÔS : 

PATHOLOGrlE MÉDICALE 













GA2KTTE 

; HOPITAUX 



GAZETTE MÉDICALE DE PABIS. 



BÜfifiil 









GAZETTE MÉDICALE DE PARI% 
COMITÉ BÈ RÉDACTION.. 

îiïtéress-ànt;dîscôüfs" 
LdeŸnièKllàràlppellé' 

de ceux qiüdùi oût'été-enlev 
SédiUot, VoiHez; Beptiüon 

Le rappdrW'Mi -Nfeiîsoi 



m
m

 



e les coupes pré-frontale 
! foyer hémorrhagique de 

l’hémiplégie frappant 

encéphale 



MEDICALE 

MYÏÏE GMTIQÜl 

mol en se déconagosant en oxygène 
ûoléculaire : or Nencki et Sieber, aj 
} sont assurés que l’bxygéne molé' 

ilag^eoseï 

proaûfaf 

4051 «4806 3355^ 
tel que riiy4rpgène,. 

nple hydratatio 

rglycpse 
lé|.âfde 



sydeetdonn 
de rhydpoqni 

ne des reelierches faite 
s notions pins compréhe 

, glÿcose . 

mzstique, c’est-à-dire sî 
d’oxydation, pourrait 
hypothèse. Il seramêm 



Ji |il îi ilili ililliî l i 
H

ililtJ 
I 

MEDICALE 

CONGfiÈS SCIENTIFIQUES 

énergique, sont probablement 1 

protopiasma, soit peut-être dans 
iques spéciaux et différents de ceu: 

opléterceUc 
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■ ■ ■ .T. I flexions et de versions guéris par la faradisation. 
Les 7e, 8e et 9® leçons sont consacréesà fétude des fibromes 

FORMULAIRE 1. Tripier 
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toujours .mortel^ -désig^ 

n'éjâijt qu^es flpçpbrgux ipsûqès -rgpueiUis 
de côté et d’autre l’avaient fait tombeç.j^ni le discEé4it;r.après 
qaeBegb'^t’éiiit:présentée.comffie.;capal)le4e.guéririp.dia)3ète. 
C’^est égalewent^ Qe,qji?aCfirin^îrJ^Î.ÆéJiîet,' dont le- travaiLa' en 

. Dujardin-Beaui 
aus par M. Féli: 
ivoir en général 
mplexe (alcalins. 

Lt.de.pappeier. ja 
le sous, ies .noms Je 
_étiol«gie;e.tiloBE BStlj.itei. 

GLMQÜE. MÉDICALE; 

; pjj^puras.d’orjginenervç^e.-e i«ymptèu 





s^faccord, 
p^nétion I 

l de queiqi] 

inférieur 

professeur Bouchard les a égalemt 
d’agrégation. Depuis lors, un certa 
ont été pubUées, (Thèse d'agrégati- 

EEYTJE CRITIQUE 

aédecine 



;uberoulq^^4- 

ftaffirineB'avecî'Ziègîep (î)'que li; îiihi?r--riL?'j 
nfr»de6t|ûmiÈ‘s dè^Mamnaaîion-pEopcranent’dite^u 
oplej^u&ies^ceUiidesrépith^ioïdessonl'.i^jjtsTiiédia 

bleme eut été posé aaü^-sa'fôrtoe^modetflei^H'-'consîstâit 'dans 
'la'inà&ddé'dé VMeînin. jlîc 

L'e'&fd.’d^vofr'étâbli d’une manière irrécueablè que'les'di¬ 
vers produits dêK'tübeféuhjsé*cÜ^&ési4'tféy‘4^nïltn^ 
réS', so.QC'inoculâBle'è''etrVè;pVodufeent Îâiibér6^bs'è'‘4llé-mêaîè, 
vbila'ra"dê-5ddvèVte-^dn-^miftÇè/'éôùr9è’"drteüiê^^^^ 
Hle appartienf'enùer'ëmentàfa science fraéc%:Sè“ê'^l£'®an- 
feup.’ TJnliôduie'^’^é'' st^ctùr^ "tuberc'aVèüsé,' ünèinflâiSmàï^ 

'i^é'c^ÿié^dù tûuÇ^SÔe^'feîfe, ;érâbT 
thesîqüè'sèra' prôu'^êè‘p‘âr ’Pinébtflâtîôn'? '•îîi;^i)b1ÿ)é%lÿa 
eu le mérite de préciser la formule en réduisérdfll'i'ffiyi- 

; diffère de la réaction phlegmasiqu 
scpn^rnk |^'^!fô:Ussu iméEessé -s^ 

dg-Fanent kritant, .(ies.rqua!ités!.irr4tativ 
^^r^ ^,,ce .%nier procèdent .lentement -par leuné 
-^;f«i>aiguë,-teUq^ enfin->^uê d^aptitude-ài^se .. 
.eeçrép^iir^ fqpmêp.des érugtionsdie.gf&nuJaUôns 
ne^;s^ÙE^i^j être .4isüii^nèes idu :tab8rcüle "yrai sur i’ÎBôèSf-'é Wvèc sati^i^uft^e première, de pon- j 

de nouveau, reprk, inocujé-encore^^^gp ÿ^^ 

xéffipié; à^Wôlts ib^ ' 
Liiks'; "mals^^’qûand' on'reprend cëux-bi'^0^38 
iulationsj'et qu^dn pom*suircês''dèîmiéf% di’mla 
j,îa psëudo-vi^eDc'è s’éteint âû'lëco’nd®^^ 
né dédà" séné et né1îepàsèéordîÏÏâfrèmè'n!Çai^ 
5''pw-cessks~èsf*éielnf'sTmpiemènt''pardê''qu^^ 
int eit épùisè; -En seTéparïTssani' dâns' irp- 
buiès qun"” par teiir^ ènsèmbTê^ conVlkué'rif^f 
:'dè crôfon, ont édifié dés lésions nodu'Iaî^s^'îfc 
is un de ces nodulés'prîs' en''par^ÜC^^^^ 

. Jes-^eduire. .rQuand ÆestCondiiiûr 

..ÿïi.^dMe^Ja-piatuFe du^eorp^.; 
• safirésence au_,seiit.des tissas-al 

a àonelieuj co 
..y-a-plue de^deux ^ns 43),:4.’admett 



en effet^ÿaps le fTpi Jnhnrnnle. 
étant produite, «es éléments eonstiti 
inocalnbJes en .sépie, p'est qne Je matér 
du Uiberculfi y demearô inépuisable. 

1 gufi l’infiltrg^a^ ^ refilis iTiSrtéjW^ éruption tuberculeuse, ~M. Gougg 
épiglottiqéei 

CONeaÈS SCIINTIFIQUES 

















BEVUE BIBIJOGR^BJQÜE 

i'rimpbrtâûce ]phy4i&¥ôpiquV/et'c^éri^nî^e^r^fesse^,^^^ 
eiin'/en îSoS, msis{ah:'^éjâ''^r-Tel^'‘^rôle* 

ptfîff'fionètituer 

e^ÿe, 
ments sont le siège de -valvules rigidesi'Eessemi 
diaphragmes’d'Gptiqnei “èé iji^'es^pliilue l’impüis 
et }st‘frpéêocTté dès‘'iéëiohs de'ransêéïrà^'Iéel- 
•'■ êettë''pàr'tieulafité=^xpli^e‘ ^cô^e'^ônïifièi 
corfgfenitâi’es^' qm' lie sont pââ'des Heraies de iiaiî 

; gravèt^eh 
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GAZETTE MÉDICALE DE PARIS; 
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misère physioîogi^Le. 
nature pa^itaire^e 1 

i doit dés iors se dem^ 
s phthisie acqu 

peu plus d’un an, 
bacilles capables 

les tubercule 

ilympha- 

s contagion, c^est là une.opmon depuis longternps accréditée 
fcquij.déy^t le téinoi^^e d^bservations absolument pro-. 
antes, est . venue s’imposer â l’esprit des médecins dé notre, 
?ûque. M. Bouchardata eu raison de rappeler qu’4 cet .égàr4,. 
expérimmi^tipn avait été «Avancée par, la çÜni.que, sans qu’ü 
lille pour cela contester l’importance des découvertes-d^e 
L Villeiain. etdeM. Kooh; . , 
Mais s’iil nfest pas douteux., que la tuberculose puisse s.e; 

I doute , soulevé .Aie ' 

. du ddrors ] 

J prophylaxie 

t prolongée -se prête a la t 



gazette 
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eloppement du phlegmo 

abdommâûx^ pm- 
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l’étiolo^e 
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r èiîic, 'oü bbRPÔscüLB i 





GAZETTE MEDICALE 

la^eontiDai!^ 
cette é} si>edou^îft;‘ <»mbâttons^! 
k Teÿ^%l^liis“complèjte/.plDsJ^^^ Çlus pu^ 
culatt?pj)luf,.^ti\-e..... ...,, . 

Faisons, en.juçL mçt, .^ue^ia^dé^n^ Mit i%vêe et^ j 
ndle .â^jpqe,/r^^^J?.; suffisMte .et ^'b^ien Lé 
noro^;itt pg.s!jyi^ierçnjj,p(us d|ans1,es.»pulâi^ 

opUÛMg fsprijn^gs, p^r^M.. ^ucba^at, rejaUvemeat 
gion d^jla .tgb^pjpse., Ç^, n'est pomt ' pw^Iê .'cppiact p 
iqtennittw^gfipse ^r^met la mâiadié, copme le^roui 
des^faits ^e„mapifpgtatiqn îa'mala^e ^he^'lés per 
soigueQj;Ae%jnaîa4s.^s JqsAîôpitaHfï;;"',-.-. .„•,. ■ '. 

aru il y a quelques année 
( de l'épilepsie au point < 

i épileptiq 
pour les hystériques,■-! 

udier lesi hystériqi 

FOMÜMIKE 

' ijyfafe-d 1 hystériqû 

BIBLIOGRAPHIE 
Les hystéries. 

éx&ntriques et insolites; l'eS avcti 
rite fes ^stériques','leurs merisonj 
“XSiifr^tisiis, l.eure superçhertes, I 



ÆAZETTE MEPICALË 

VARIÉTÉS 



OÜVBASES NOÆJVELLEMENT. PARUS Erÿsip^e 

^ SIÎSOF SÉID-A.Œ-IIF ^ 
D’ÉCOBCES, lïûRAUSBS AllÉBES .. 

au Bromure de Botassium 
PBEPA^RÉ PAB Ji^Pi LlAROZE PHARMACIEN 

1 âcüôBr sé<^^ê^et ealmaâte sur<t0ut^le> système 

soit^chez les Adiiltes, à la suite d 

plus pr&ieux dans les précité 
. .B^omi^e,ea solu^oû r^u.ou,^ 

L. " '  .'-■ ■'■■‘.■'Vpb 
k » XSépôt â. r>a.i7is 

ii:s ,i3ig:. t'x^qc 

eS géa^,. daas les Ma^<Û nerveuses, ^de la , 

œs, il fournit à la TLérapeutiopie ua agent Sautant. 

Ju.'vô-eies-^eti'fca-CSiLaiKtiJs; 

PAPiElî'^molLOî'^ 
ICTAMffién-FÉBÎLiiES ptim ^AHSMES i 

Sœr >*4^ 1 
|||yiN' A/ÂÎOTDBB&nQpÉ gOCHEi 



rEMBEE 

GAZETTE MÉDICALE DE PARIS, 
COMITÉ DE MÊDACTION: 

’ir en chef : M. le D' F. de 3 

ïs de Tarthrife. Trop i 

pour le médecin .légiste ; il s’agi.t d’acte 
susceptibles de commettre les -individ 



Ja;jf>îiysioppmie.,de \a 
?JSn gên^ai, la jpin- 
l-infi|î?ation; sy- 

pendànt1 

, dé la Peinture, d’iode, des 

la jambé dans' la'fleidbTÏ i 

l’êlévaüoù ânmemtolii 

>'te 



tieil^çotuleu^ 4e ,?j. 3 et (juelquefqis 4 çeritimV ^ 
rappprtjaji .gal^ation.pei;met detoucliep le fémur 
à Bapai^ie^t^ieur'lÿojijr amsl^ sous ’ la ’ géaii 'èànë 

elle.réyèlq';4e,^^>arge graWseiis^^ 
laire sous-cutapé.qui,peutjiaire prendre je change^ et mécoii-: 
naître l.e4e^.jréql..de’i/atropiiie/mu.sç'ula!re^^^ i 

.. A:l?épaule,,ie iltfÿde est jç. premier et, le jpîus foHemént 
touché; hieptijüfô'sus et sous-répineux; lé gi^4 pectomli 
fondent à leur tour,- e.t ratoophie de ces divers ^ùpés s’éccüse 
faûilementàia Tme./paTja faillie avérée .^e ràcrômion^ ;;!^ 

-Après,une ariiritedej 
ériens perdent ieuT Wmc par qûatréélémlnts'Trouv 

Tàppif^ti'bn pendéht déüx 
Ç33apÆn a six élémento a 



EETUE GEITlOüE 

les organes, oonséqu 
e proprement dit, doive 
1 individu malade. Ausi 
la rceherohe aualytiqi 
aujourd’hui poursuivie, 

CONGRÈS SCIENTfflQÜES 

Martin, J 

omie est rarorocnt praiiqÿie^ 
ision^de la pratiquer trois 



ï, reconnaître QiL cstleul oblitérait l'uretère. 
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liij^lioni 'mhdic^ 
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i dirigeais. 

ACADÉMIE'.DË ^MÉDECINE■ 
. septembre 1883,—,.Pff5ideoce',iie 



BIBLIOGRAPHIE 

laper^t. 

pparîtion, ëst anjourd’hui complet et 
dïùme;dé"prés"dé'90O pàgés. :• 
'Trop'délieùsà^aBfection et dé dévoue 

Drtéë;?cieutifique et d’une utilité pratique des plus giindes. 
/Conçu ,en vue ;de: l’enseignement, écrit dans un style imaj 
i d’une pureté irréprochable, qui appartient en propre: 
[. Bail, ^preint de cettérrasie érudition qui.est une.des qui 

approchent'^étranger à toute préoccupation dé parti’et à tou 

M.'Otiüka rêponà ÿé ce liquide était séreux 

e.ïUj4â^a P8«5sé^.d,e:pçqpqs^,r^ une.ppë,rofion poi 

■ïUntetJivrëicoimneJa plupart des livres classiques, échappe 
K l’analyse minutieuse-et détailléè, et-il ost de:céux ^qu’on ap- - 
prehd-plûtôt qu’oii ne leS'COmmehtel Les chàpitrëS'qui Je côm- 
pbséht et dans lesquels sont successivement et magistralement 
ü^ftèS VKiêtarî^mde VàUénaiîon'mMfiâe^^^^ 

W^ékhlë, 
s$js TpàTièi^..lkinfiipaleéy enfin lés rép^ qui àôivént servir de 
b^e>Jsdp,,d^a,^s^ic, à'spn.pronostw et, a spn 

;fqrpmnt un^topt îhé^odiqùé et.complèt dont,les diverses par- 
,.tieS:pe;péuTent^êpÆ::Sépapées,ei.an^Iysées,àpak^ 
• . iLès.Leçons cliniques sur les -maladies .mentales.de.M. Bail 

jposoft^jHi "ipralic(ue^ie-¥abénationi.ïOBt-déjà.entre lesmainâ. 11 me suffi» 
yi6ii«n-. i;l \ '’a’èh-indiqué^r^stehcè'et-l?imporfah:cèpoUr’qüé*cet exemple 

nèkiov -J — .üiiu.iaièüo !(S,Eÿ@6#iAX.h /• 'jvi it- ••ni; *-r | •sbivsüîvi'paf^idusp'èux qhi'rèiTOpuaiéseht-qûë'-fô^ 
lûüO'.-oj;'l'Rëc.‘-G^ëSrîneitrèspQrey; :30'gFammes::’: t -n \ fait aujourd’hui pâHîë mtégi^'té'^ê'la” sciénCé'"médicale, ét 

Acide dtrique. 2 — 'ü'', j qu’un médecin ne peut plxis re^er étranger aux notions scien- 

' IND'ÉX BiBLÏÔéàÀPHÏQÜÈ' 
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EEYÜB DE TKERADEDTIQÜE 

bercolose pulmonaire 



ME&rcÂÏ.É'’ 

poaermiqu 

sttpérfibieUe 

parenchyme püEm'ûhafr^ 



moment de la publication de ces faits. Néanmoins l’auteur i 
cru devoir poser des indications précises à l’emploi de si 
méthode de traitement. 

Dans le service du professeur Gerhardt, de Wùrzburg 
M. Seiftert<BEeLraER Çpm, Wochenscbeipt, 1883, no 241, dan 
detix cas de broncbeçtssies, a injecté 4ans le parenchyme pul 
monaire, au niveau du siège présumé des dilatations bronchi 
que, une solution phéniquée (3 0/0) à raison de deux centimè 
très cubes à chaque séance. Ces injections étaient pratiquée 

^repr^uij, qua^ 

CONGEÈS SdENTIEIQÏÏES 



TMYAUX ACADÉMIQTIIS 

ACADÉMIE 



GAZETTE 

5 paralysie diphthéritiqu 





FOEMULAIEl 

RET, profes- 
Monlpellier, 



-jî-6prfa&âimiÿiè^ : 

mdicaüSnï .et-tes:kstrë^ii}Si<^üoDs de Sti-v 
mies ef iajfaloro^^, et le 
^riphénqoesi daos\ mâra4ie. d&Easedow, 
progressive, îe diabète SQeré,.;Iei:îatarriie cJ 
la'spefmàferrlièe etnmpiiiâsatt^; - ' 

. ^Les m^dies^W.oi^^^ gémt^^e la fç; 
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. lyémees :mBAHeE$ AMÈRES 

au Bromure de Potassium 
LAROZE PHARMACtEN PRÉPARÉ 

1IVIANDE C.FAVROT 
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>■265 îflséprpüons grapMc[ii 
veile méthods autographiqu 

acquis précède 
te méthode a' 

FEUILLETON 

. fliéofie, ap|liaWè 



MÉDICALE 



, qu’ils cou 
qualifiés" 

quelques ex( 



MEPH?A^' 

té une série de sept observations se 
payant jà^^s'été réÿées ou ayant 

^ . pps dè Tétre, chez les(iuelies il a 
■ ovaires'présentant dés vésicules de de Graaf 
; périodés d’évolution^ ainsi que des cicatrices 
ps jaunes. GubUr a publié î’obseryatîon d’une 

.... qui n’avMt jainais été réglée et dont les ovaires 
it di^--sepYarétrices^ Dope, bien que lés autopsies 

?axietf des plus însôli^s, le? cas d’une véritable appari- 
I règles à une époque très rapprochée de la naissance 

repant.asreerégularjtéiusqnîâpr^ 
i.égée M viagl^Sépt jaei§,:I^_<loe^ 

: développés. 



THÉRAPEUTIQUE GHIRUR&ICALE 

portent à dp tout jopnes enfepts, les c^iie règles siryéjmesè. 
quatpe,_ Oinq et six gns èlint im peu pjnç fréq^is. Sur les 
cinq faits que je viens d’indiquer, trois se rapportent à-des 

et d’Outrépont) sont antérjeursTl’âge ieâduze 
mois. Encore dois-je faire .obseryer que le fÿt ïàé' Cômmar- 
iuand .n’a été,observé p|r lui que pendint deux ' ans’e^ron ; 
de plus çet auteur .néglige, d’ia^q^ 'k teigps.'qûi. g’e^ula 
entre le moment ou les seins de l’enfent commencèrent «.gros¬ 
sir et l’époque où apparut le prein.i.èr;éçoulément sanguin, ^Le 
fait dè d’ôumepônt, qui comprend une observation eontinûée 

Qu^ques antécédents strumeux. " ' • * 
.La déformaüpn quiJafaitenirerâ.l-Jiopifeî.remogte à 1’^ 

e douze ans : d'abord peu .accusée, elle. a .snrtoiAaugRienté 

Ètet actuel. -T,,U exi6teen,#‘riére età,dnoij^,ane tuméfa<fe- 
tipn.c<9s.i,#rabJe,.wi .niveau^.la pardp snpépteure ^tbptax. 
Elle esVen grandeparüé '^nsgtuéq per fa.„Sÿ^e„dê î’anglé 
postérieur des cotespHSv^a«ntes, , ... . ...y,. 

Laluméfacûbn'attéintlson mâiamum aà.'niyéâu .de| quar 

Le troue ^ ce coté présmite.nne convexité .marquée .qui 
contraste avec usp conca-vité coirespondente.du cêté Wt.. 

En reg.ârd»ntîa malade de face, les épsnles sendilejit pla- 
cèés'sàr le même;g% pi’épatde drtiite néasfnpins «St.légère¬ 
ment élevée, le: creux sus^ayiculairej.cojecsspondant est 
fi^ar'A • il y existe même une saillierarâûûlktic^ s^uiPtcIu- 
vieulaire est plus apparente. ..... 

On voit battre sous h peau ï’artère seapidaii» postérieure. 
.Oûand on ^ouy-ve aveçTa main fa; mai®^ ..de .i’épaide et 

quand en remet en. positionje scanâûm qui,-tiraillé.en bas. par 

quélésnjè'tfi^àit-pâs-prés^té-un^êv^êppement-d 
pileux génital parallèle à l’évolution menstruelle. 1 
pas moins vraiiqne la-duréè du phénomène observé i 
larité à se reproduire sans la moindre intermittence < 
une observation dé prïcôfifé'toutâ'fait remarquable 

B» reste, l’obseivatioiî 6Bivsnts,;qÿil,m?a élfedM 



GAZETTE 

Du côté 1 

I gauche. 
^’angJe antéi 
appréciabie ; 
rapprochées. :lèl9idaL 

laj; dè.U’pmoplate.:-., 
^xansinée d^as le décubifr 

BOTE D-E -MÉDICIÎÎE 

'Wôhfie-aoTso-lombairè présente lés particularités : 

13 çldamêiVes du' plàtèau^'Sacré,%îi^e 
neusés= àüémt'le ïï^à-pibbïÊISxé à,!a"7e‘^c‘éi 
ce-poînfi elfé^’îhcurve a'^gauche, deTalJû i 
a éonvfexité'gâucbë'de î' c&timètre dé ^.èc 

■ Pî|p5^ei.fiji'.,gue*'ia méüsuration ^ 
cepjûpi.ètre dej 

Arù^ÿ^j^&cmaîion.rachi^ue. des 
... d^.jÿi^du diagnostic,,il e; 

^^ose-Jaié^ale-.-caraci 
priQ^^dé à iacrégion-dorsale^etione < 

! quelque^ gouttes d^i 

; déposer dâ 

possible s 



olorimétriqu 
s de l’epider 
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atie' jSoüŸ q^ir^Tt m'ûüië d’a^ër au < 

sfoliatrice périodiq 

périodique de Tagge, ie pityriasis 





[sirop sulfureux CAMi 

QUASStl^E 

FREWINT 

CiPilli TifElï 
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‘ apparition ne développe ] 

.physMogste, < 

remarquable analogie présente^l 
! précocité 5 :IesqueUes les règle 
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THÉRAPEUTIQUE CHIRURGIGALE 

icoliose symptomaiiqi 
affeetion quelconque 
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lâtive, déplacée, 
, hygiénistes de I 

REVUE D’HYGIÈNE 
olûgie des photographe 







problème à chercher et à résoudre en hydrologie 

diriger ! 

FORMULAIRE 

I spécialisation des eauï mi 
1 l’auteur s’est inspiré à U 
; de la pathologie générée 

d’Hauteiive, à 
mer-Baillière. 

ainérales a inspiré * 

s alphabétiqu 
m des pages 
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OCTOBEE 

tiông qtü prêcédèùf nous montrent 
globules dégénérés qtfmportént lé 



Qplement J glénoîdienne; 

^miQÜB CHIRUEGIGALE 

Névrite ■ 

ic des doigts sont i 
isoles précédents, 
plexus brachial. 



Premièr groupe. 
^exception de ceux entre les deux fosses'sus et sous-épineuses, 

it décharnées; plus de sailliedeltoïdienne 
avation de la fece antérieure; de Tavant- 
î de Fépicondyle et de l'épi^ochlée dépouil- 
es charnues, attitude tombante de la mam 

t de la rétraciion ligamenteuse.-Cette m^, 
e amoindrie par la disparitiou de tout relief, 
essine son gril, le tégument s’y plisse au m- 

1 deltoïde, rhomboïde 
, la contractilité ^seul 

! température a 
î atrophié (1). 



: ateration àppridâW'e de tà 
îDcidant ^eç Pherpès trâuinaüqüB'.’' ’’ 3 
tômé ne vient iu reste révélèr au^iemenn’^té. 

ration légère de la moelle. J 
indolore niveau du renfii 

^semb|ablemeDt_îci L 
'Fobsèrvation rem.drqu^le'd 

}■ tdute^ig 
î^ùej^ 

. 1! n'ÿ â'riènUjjtÊqü'à-prësènt, que d’a 
et VhkT^^ tj 

on les a’ap^ëlées', — sont fréquéùtes et'bi 
■T^swnà'dês nlrfs.'Mais^TToicî qüi l’est be 
se^ement là'mSin du côté inaladè présent 

' Won, mds il en est dé mênie de la malnt?« 
■ j^'si nette qu’elle saute aux yèux' pour 

qu’ont subi les branches du plexus brachial, refoulées, 
tête humérale luxée, mais bien une contusion, ce que-- 
gaigneet.Empis ont appelé nne « commotion, 
lençe a dû être particuliérement forte pour amener.âprè 
un tel degré de névrite,-csa c’est bien à- une véritable in 
mation-desnerfe qu’il faut rapportér tous les troubles nél 
qués, paralytiques et dystrophiques observés depuis l’acc: 

Il est un nerf qui a été tout particulièrement blessé : 
cubital, victime à la fois du tiraillement dans le creux 
lâire et de la contusion au niveau du coude. Ainsi s’exj 
l’intensité spéciale des phénomènes morbides pbservés..d 
zone de sa distribution. .i 

Notre blessé guérira-t-il? Comment et jusqu’à quel, 
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nîère indication, ainsi que Duchenne l’a péremptoirement < 
Les règles qu’il a posées sont encore edies qui noi 
guidé dans leur application de l’électricité faradique. M 
point qu’il avait peut-être trop négligé, c’est l’action adju 
des courants continus^ Elle a été bien mise en relief s 

; avons confirmé les résultats, 
liistologîques. La coloration i 
• résultent de là présence de 1 

! malade, a déjà produit < 
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docteur Ch. Firkkt, assis 

>1. in-8, Bruxelles, H. Man 

NESI, del doctor Ernesto Ziegler, professore di anatom 
patoiogiea nell’ università di Tubinga. — Traduzione del 
2a edizione tedesca riunovala (1882) del doctor L. Ai 
MANNi, professore d’istologia nella r. università di Napoli.' 
Parte prima, Anatomia patoiogiea generale. Napoli, V. Pa; 
quale, 1882. Fascicule de 192 p, — lÜ. Eiæments of histi 

ehylostome duodénal, Vanguillule 
stereorale dont la signification pat] 
déterminée pourront être aisément < 
porte à la description qu’en donne ï 

YOLOGY, by F.-M. Balfodr, L 
-8. London, Macmillan and 

; pris par l’histologie pathologique 
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ane question de pathologie générale ; 2o interrogations sur la pa- 
t taphjàolos^, Somterrogafons sur 

galions sur la “teme et la médecine opératoire; 3o in- 
^ g.e^m me.^ ygi ne et érapeu- 

La composition est la même pour chaque catégorie de candi- 

— M. le docteur Caradec fils est nommé médecin de l’hôpital de 
BresL - 

— M. le docteur Ferret vient d’être nommé chirurgien de l'hô¬ 
pital général de Meaux. 

ef de médicate à â® MontpeUier, en 

Ramakers, délégué dans les fonctions de prosecteur à 
de médecine d’Alger, est nommé prosecteur. 

Poisson, chargé du cours d’anatomie à l’Ecole de médecine 

Sî gjte.r;Trgg:gg?F:i:r^^^^ 
recteur du semce de santé de chacun des corps d’armée ci-dessus 
désignés, qui l’ouvre en séance. 

U est accordé trois heures pour cette épreuve. 

nistre de la guerre et corrigées par le jury d’admissôn. 
Les candidats qui auront satisfait à cette première épreuyeseront 

Le classementgénéral se fait à Paris, après que le jury a terminé 
sesopérations. 

FACULTÉ DE MÉDEaNE DE PARIS 

418. M. Izoard. Contribuüon a l’étude de l’entérite muoo-mem- 
braneuse. — 419. M. Moroux. Étiologie de certains abcès de la 
paroi abdominale antérieure.—420. M. Toison. Contribution à 
l’étude des premiers états du cœur. (Anatomie physiologique.) — 

Angélot. Sur une forme clinique spéciale de tuberculose dénommée 
par Isambert tuberculose miliaire aigué pharyngo-laryngée. — 
423. M. Lefebvre. Saignée dans la pneumonie. — 424. M., Grenet., 
Des injections intra-péritonéales du sang. — 425. M. Lecointre. 
Traitement des anévrismes de l’aorte par l’iodure de potassium. sition écrite, les deux questions suivantes : 1 ■ Région popUtee; 

pionnière, Desoroizilhes, Huchard, Maygrier, Schwarz et Siredey. M. de Châteaubourg. Sur l’albuminurie physiologique. — 428. 
M. Gauthier. De la démence précoce chez les jeunes aliénés héré- 
réditaires. - 429. M. Henri Martin. Des tumeurs fibro-plastiques 

tx: Le Jury se compose de MM. Bar, Chauffard, Hanot, La- 
Letulle,QuônuetSegond. — 430. M. Deligny. Contribution 4 l’étude des osléophytes de la 

dure-mère dans la pachymêningite (pachyméningite ostéo-membra- 

et de ses rapports avec la lynphangite. — 432. M“ Wiohinsky. De 
la péritonite :puerpérale chez les nouveau-nés. — 433. M. Ri- 
gaud. Du traitement des points de côté chez les tuberculeux par les 
appUeations du oollodion. - 484. M. Arisüde Olivier. Du lagophthal- 
mus paralytique et do son traitement par la tarsorrhaphie cèntrale. 

nasales. — 436. M. Leneveu. De TutlUté de la vivisection. —437. 
M. GuiUouet. Effets toxiques du « seneico conicida • ou « yerba 
del i^rro. - 438^Mlle Benoit. Paralysie spinale infantile. - 439. 

dray.W 

Leju 

alther, Labbé, Leprévost,Yerchère, Ricard,Assaky, Berne, 

ry se compose de MM. Bourdon, Femet, Marchand; Pa¬ 
rc Sée, Terrier et Tillaux. 

D*AL1ÉNÉS DE BrosC^one). — Un concours sera ouvert 

plants appelés à faire le service de médecine à l’asBe de Bron du 
1" janvier 1884 au 31 décembre 1886. 

Asilb u’AUéNÉs ne Marévillb. — Un concours public s'ouvnra 

L’appareil venimeux et le venin du scorpion. — 441. M. Bobéas. 
^p^graphie^ médicale de l’IIe d'Ouessant (Finistère), j— 442. 

par du liquide céphalo-rachidien. - De la cbépalhydrocéle trau¬ 
matique. - 443. M. Casaubon. Contribution à l’étude de la grann- 
lie des synoviales articulaires. — 444. M. Langot-Wulfraue. Les 
hémorrboldes et leur nouveau traitement par la pinceH»utére écra¬ 
sante. — 4fô. M. de Saint-Martin. De la rupture de la tunique va- 
Sinàle dans Thydrbcèle. — 446. M. Grégoire. De la paralysie 
fMiale chez les diabétiques.-447. M. Aubiban. Ostéopbyte cri- 

concours. - ^ expéri 
gestati 

aentaies sur l’infiaence âe la température des femelles eu 
on sur lavitali-é du fœtus et la marche de la grossesse. 

^ Paris, est nommé médeem-adjoint au lycée Hè^i IV. 

4e Grenoble. - , . Fièvre typhoïde 39. — Variole 4. — Eougèolo 6. — Scar- 
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capsule. Cette extirpation presque totale est bien différente 
de Y extirpation partielle à laquelle s’applique seule le repro¬ 
che de M. Eose lorsqu'il dit « qu’un goitre suffoquant, extiiqié 
partiellement; est un goitre auquel un chirurgien a à faire tous 

gnon de la thyroîdie 
t probable que 
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que magistrale. H y a lieu d’être surpris que la Faculté de 
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loB da pot-au-feu en ébullition. Les cinq personnes en man- simplement les tendances religieuses de ces malades ; 
gèrent : aucune ne fut malade. Seule la cuisinière fut atteinte; n’avons pu acquérir une notion bien nette de la valeur c 
mais eUe avoua qu’eUe avait prélevé sur nne des saucisses trouble mental. 
une petite tranche mangée ensuite par elle en forme de tartine. Ces symptômes ne peuvent être confondus qu’avec ceu 
Elle eut pendant quatre semaines des accidents assez sérieux l’albuminurie, et ils ont une grande valeur si, comme l’t 
(diarrhée, œdèine des membres inférieurs). Elle était guérie ment nos confrères allemands, il n’y a pas d’albumine 
lors de notre séjour à Emersleben. ^ l’urine. Dans l’épidémie d’imersleben l’analyse des urme 

été so^ses à l’èbullition que pendant cinq minutes, nous ex- journalière, en dix jours on n’a pas pu nous fournir d’u 
primAmes quelques doutes sur la durée réelle de cette cuisson. Tons les auteurs qui ont décrit les épidémies antérieures 
il tint à nous faire confirmer son affirmation par Mme Heine, ü est vrai, unanimes dans cette affirmation. Une des ai 
Gella-ci ne fut pas moins explicite, et elle ajouta que le doute siea que nous avons faites nous laisse des doutes sur ce p 
n’était pas possible, parce que ces saucisses, qui ont environ Malgré ces désidérata la confusion nous semble imposs 
4 centimètres, perdent leur apparence appétissante lorsqu’on d’abord à cause de Tiptensité de cet «dème, et surtou 
les laisse plus longtemps dans le bouillon : elles se plissent phénomènes qui l’ont précédé. Au début, pendant la prei 
et se vident, . semaine, ce sont les accidents gastro-intestinaux qui d 
. Qes viandes triebinées acquièrent donc par la cuisson, et nent; leur intensité peut faire croire à une invasion de 
même par une cuisson que tout d’abord nous aurions cru in- Jéra nostras. Puis surviennent les douleurs musculaires 
suffisante, une innocuité qui paraît absolue, des accidents de prostration, dits typhoïdes, quoique 

Incidemment M, le docteur Philipp appela notre attention différents des symptômes de la fièvre typhoïde. vraie, eol 
sur un autre mode de préservation ; mais celui-ci ne saurait période de cachexie à laqueUe nous avons assisté, 
être recommandé : nous le mentionnons parce qu’il est inté- Si chacune des phases de la maladie, prise isolément. 

fièvre typhoïde 

sage de l'alcool dans le traitement de la maladie. évolution naturelle. En présence de cas 
Tofeur Æee Sÿuiptdwee,* la marche de latmlq4ie,et des M- aurions pratiqué l’autopsie et nous auric 

eitmehaereéeeeM point, de vue d,u diafruietic. —De l’exposé muscles la trichine caractérisant la nature 
précédent, il ressort deux remarques qui me paraissent iuoon- recherché n’a, en effet, rien de difficile. C 

pullulation pour les trichines après la mort de l’animal dans le- même en ne choisissant pas les muscles ci 
quel elles séjournent enkystées, et l’influence capitale, depuis lesquels' pullule de préférence la trichi 
si longtemps affirmée et démontrée, de la cuisson. Un autre exemple le biceps, il n’y a presque pas d’ 
point restes établir. Les médecins français, peu familiers avec î“e dans lequel on n’ait trouvé une ou ph 
l’étude de cette maladie, ont-ils pu soigner, sans reconnaître De Vexamen mioroscopiqwe de la viaru 
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